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OZET

Yetiskin Bi}'eylerde Ultra islenmis Besin Tiiketimi, Viicut Bilesimi ve Kronotip
Arasindaki Iliskinin Degerlendirilmesi

Bu calisma yetigkin bireylerde, ultra islenmis besin tiiketimi, viicut bilesimi ve kronotip
arasindaki iligkinin incelenmesi amaci ile yiiriitiilmiistiir. Bartin Devlet Hastanesi diyet poliklinigine ilk
defa bagvuran, 20-45 yaslar1 arasinda, 125 kadin 75 erkek olmak iizere 200 yetiskin birey aragtirmanin
orneklemini olusturmustur. Arastirma verileri, yiliz yilize goriisiilerek, anket formu ile toplanmustir.
Anket formu, bireylere ait genel bilgiler, beslenme aligkanliklari, fiziksel aktivite degerlendirmesi,
antropometrik dlgiimler, Sabahgil-Aksamcil Anketi, 24 saatlik geriye doniik bir giinliik besin tiikketim
kaydi ve ultra islenmis besin tiikketim (UPF) sikligi boliimlerinden olugsmustur. Ayrica katilimeilarin
antropometrik dl¢iimleri (boy uzunlugu, viicut agirligi, bel ¢evresi, kalga ¢evresi) alinmis, viicut
bilesimi (toplam viicut yag kiitlesi, viicut yag yiizdesi, yagsiz viicut kiitlesi, viicut sivi yiizdesi)
Biyoelektrik Impedans Analizi ile 6l¢iilmiistiir. Kadinlarin %16,8’i sabaheil, %62,4’ii ara, %20,8’i ise
aksamcil kronotiptir. Erkeklerin ise %22,7’si sabahgil; %65,3’1 ara ve %12,0’si aksamcil kronotiptir
(p>0,05). Aksamcil kadinlarda giinliik ortalama enerji alimi (1488,10+£560,16 kkal), sabahgil
(1387,34+425,11 kkal) kronotipteki kadinlara gére daha fazladir (p>0,05). Benzer sekilde aksamcil
erkeklerde giinliik ortalama enerji alim1 (2529,17+1107,42 kkal), sabahgil (1907,27+755,75 kkal) ve
ara kronotipteki erkeklere (1979,00+790,77 kkal) gore fazladir (p>0,05). Aksamcil kadnlarin giin
icinde aksam 20.00’den sonra enerji, karbonhidrat, protein, posa, tekli doymamis yag asidi ve ¢oklu
doymamis yag asidi alimlarinin sabah 10.00’a kadar olan alimlarindan daha yiiksek oldugu
belirlenmistir (p<0,05). Sabahgil kadinlarin ve erkeklerin sabah saat 10.00’a kadar kolesterol alimimin
saat 20.00’den sonraki alimlarina gore daha fazla oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Erkeklerde giinliik
tiiketilen UPF miktar1 (g) medyan degeri [334,19 g (alt-iist 31,31-1819,69)], kadinlara gore [211,81 g
(alt-iist 30,42-1754,43)] daha yiiksektir (p<0,05). Ultra islenmis besin tiikketiminin en yiiksek oldugu
dordiincii ¢eyreklikteki erkek ve bekar birey oraninin daha yiiksek oldugu bulunmustur (p<0,05). Ultra
islenmis besin tiikketiminin en yiiksek oldugu dordiincii ¢ceyreklikte yer alan erkeklerin giinliik toplam
enerji ve yag alimi diger ceyrekliklerdeki erkeklere gore daha fazladir. Ayrica ikinci ¢eyreklik ve
tiglincii ¢eyreklikteki erkeklerin giinliik toplam enerji aliminin birinci ¢eyreklikteki erkeklerden daha
fazla oldugu saptanmigtir (p<0,05). Giinliik UPF tiiketiminden gelen enerji ve enerji yiizdesi aksamcil
bireylerde en yiiksek, sabahgil bireylerde en disiiktiir ancak bu farklar istatistiksel olarak anlamli
bulunmamigtir (p>0,05). Kadinlarda ara kronotipte, UPF’den gelen giinliik enerji sabahgil kronotipe
gore daha yiiksektir (p<0,05). Aksamcil erkeklerde ultra islenmis i¢ecek tiiketim miktarinin, sabahgil
ve ara kronotipteki erkeklere gore daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Bireylerin viicut
agirhigl, viicut yag kiitlesi, viicut yag orani, yagsiz viicut kiitlesi, viicut su orani, bel gevresi, kalga
cevresi, bel boy oramt kronotipe ve UPF tiiketimine gore istatistiksel olarak anlamli farklilik
gostermemektedir (p>0,05). Bu arastirma sonucunda UPF tiiketimi erkek cinsiyet ile iligskilendirilmekle
birlikte aksamcil kronotipin de UPF tiiketiminde bir risk faktorii oldugu tespit edilmistir. Bu durum
ozellikle aksamcil kronotipteki erkeklerin UPF gibi sagliksiz besin se¢imi konusunda bilgi diizeylerinin
artirtlmasi ve saglikli besinleri tercih etmeye tesvik edilmeleri gerektiginin dnemini ortaya koymaktadir.

Anahtar Sozciikler: kronotip, ultra iglenmis besin, viicut bilesimi



SUMMARY

Association Between Ultra Processed Food Consumption, Chronotype and Body
Composition Among Adults

This study was conducted to examine the relationship between ultra-processed food
consumption, body composition and chronotype in adult individuals. The sample of the study consisted
of 200 adult individuals, 125 women and 75 men, between the ages of 20-45, who applied to Bartin
State Hospital diet clinic for the first time. Research data was collected through face-to-face interviews
and a survey form. The survey form consisted of general information about individuals, nutritional
habits, physical activity assessment, anthropometric measurements, Morning and Evening
Questionnaire, a 24-hour retrospective daily food consumption record and ultra-processed food (UPF)
consumption frequency sections. In addition, anthropometric measurements of the participants (height,
body weight, waist circumference, hip circumference) were taken, and body composition (total body fat
mass, body fat percentage, lean body mass, body fluid percentage) was measured by Bioelectrical
Impedance Analysis. 16.8% of women are morning chronotype, 62.4% are intermediate chronotype,
and 20.8% are evening chronotype. 22.7% of men are morning chronotype; 65.3% were intermediate
and 12.0% were evening chronotype (p>0.05). The average daily energy intake in evening women
(1488.10+£560.16 kcal) is higher than in morning women (1387.34+425.11 kcal) (p>0.05). Similarly,
the average daily energy intake in evening men (2529.17+1107.42 kcal) is higher than morning
(1907.274755.75 kcal) and intermediate chronotype men (1979.00+790.77 kcal) (p>0.05). It was
determined that the energy, carbohydrate, protein, fiber, monounsaturated fatty acid and
polyunsaturated fatty acid intakes of evening women after 20.00 p.m. in the evening were higher than
their intake until 10.00 a.m in the morning (p<0.05). It was determined that the cholesterol intake of
morning women and men until 10:00 a.m. in the morning was higher than their intake after 20:00 p.m.
(p<0.05). The median value of daily consumed UPF amount (g) in men [334.19 g (low-upper 31.31-
1819.69)] is higher than women [211.81 g (low-upper 30.42-1754.43)] (p<0.05). It was found that the
ratio of men and single individuals in the fourth quarter, where ultra-processed food consumption is
highest, was higher (p<0.05). The total daily energy and fat intake of men in the fourth quartile, where
ultra-processed food consumption is highest, is higher than men in the other quartiles. Additionally, it
was found that the total daily energy intake of men in the second quarter and third quarter was higher
than that of men in the first quarter (p<0.05). Energy and energy percentage from daily UPF
consumption were highest in evening persons and lowest in morning persons, but these differences were
not statistically significant (p>0.05). In women with intermediate chronotype, daily energy from UPF
was found to be higher than in morning chronotype (p<0.05). It was determined that the amount of ultra-
processed beverage consumption in evening men was higher than in morning and intermediate
chronotype (p<0.05). There is no statistically significant difference in individuals' body weight, body
fat mass, body fat ratio, lean body mass, body water ratio, waist circumference, hip circumference, waist
height ratio according to chronotype and UPF consumption. As a result of this research, although UPF
consumption was associated with male gender, evening chronotype was also determined to be a risk
factor in UPF consumption. This reveals the importance of increasing the knowledge of men with
evening chronotypes about unhealthy food choices such as UPF and encouraging them to choose healthy
foods.

Keywords: chronotype, ultra processed food, body composition
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ONSOZ

Giiniimiizde diyetler 6nemli dlgiide, taze hazirlanmis yemeklere dayali geleneksel diyetlerden,
yiiksek miktarda paketlenmis ve islenmis besinlerden olugsan modern diyetlere kaymaistir. Ultra islenmis
besin tiikketimi ile enerji alimi, uyku-uyaniklik dongiisii ve fiziksel aktivite gibi giinliik olaylarin
sirkadiyen zamanlamasinin viicut agirliginin diizenlenmesinde bir rol oynadig: belirtilmektedir. Son
aragtirmalar kronotip, metabolizma ve beslenmenin yakindan iliskili oldugunu gostermekte, ancak
kronotipin metabolizma {izerindeki etkisi heniiz tam olarak bilinmemektedir. Bu ¢alisma yetiskin
bireylerde, ultra iglenmis besin tiiketimi, viicut bilesimi ve kronotip arasindaki iliskinin incelenmesi
amaci ile ylritilmiistir. Bu g¢alismanin UPF tiiketimini, bireyin beslenme davranisini etkileyen

kronotip ile birlikte degerlendirerek bu alanda yapilan ¢aligmalara katki saglayacagi diisiiniilmektedir.
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1. GIRIS

Sirkadiyen ritim hiicresel, molekiiler ve biyolojik siireglerde tekrarlanan; hiicresel
islevi, doku islevini ve davranigsal faktorleri koordine eden dongiisel degisikliklerdir.
Sirkadiyen ritim 24 saatlik bir zaman diliminde gergeklestiginden bu adi alir (Latince
circa=yaklagik ve dia=bir giin) (Morin, 1994). Siyanobakterilerden memelilere kadar tim

canlilarda sirkadiyen ritimlerin varligi gosterilmistir (Challet ve Pévet, 2003).

Sirkadiyen sistemler, merkezi saat ve periferik saatlerden meydana gelen biyolojik saat
agindan olusur. Merkezi saat, hipotalamusta yer alan Suprakiazmatik Cekirdektir
(Suprachiasmatic Nucleus-SCN) ve tiim viicutta sirkadiyen ritim tiretiminin ve bakiminin ana
sorumlusudur. Aydinlik-karanlik dongiisti, uyku-uyaniklik dongiisii, beslenme davranist ve
termoregiilasyon SCN tarafindan kontrol edilir (Welsh vd., 2010). Periferik saatler merkezi
saat sistemi tarafindan hormonal, humoral ve noéronal sinyaller yolu ile senkronize edilir.
Karaciger, pankreas ve yag dokusu gibi bir¢ok bolgede bulunan periferik saat sistemi; glikoz
ve lipid homeostazi, hormonal sekresyon, ksenobiyotikler, bagisiklik tepkisi ve sindirim
sistemi dahil olmak tizere gesitli fizyolojik siiregleri sirkadiyen bir sekilde kontrol eder (Bass,
2012; Challet ve Pévet, 2003).

Sirkadiyen sistemleri senkronize eden ritimler, periyodik bir sekilde gergeklesen
cevresel ipuglar1 anlamina gelen “zeitgeber” olarak adlandirilir (Roenneberg vd., 2003). Isik,
sicaklik, besin tiiketim zaman: ve fiziksel aktivite (FA) gibi zeitgeberler merkezi ve/veya
periferik saatleri harekete gecirebilir (Roenneberg vd., 2007). Merkezi saat biiyiik olgtide
“151k” zeitgeberine duyarlhiyken; mide, bagirsak, karaciger ve pankreas gibi sindirim sistemi
ve metabolik siireglerde yer alan periferik dokular i¢in ise “beslenme” gii¢lii bir zeitgeberdir
(Cagampang ve Bruce, 2012). Sirkadiyen sistem ve enerji homeostazi arasindaki hizalama,
fiziksel aktivite, beslenme, enerji kullanimi ve enerji depolanmasi gibi giinliik ritimlerin SCN
tarafindan giiglii bir sekilde senkronize edilmesi ile baglantilidir. Bu yakin etkilesim, enerji

homeostazi yonetiminde ve diizenlenmesinde kritik neme sahiptir (Gonnissen vd., 2013).

Cevresel ritimler ile endojen sirkadiyen ritimler arasinda olusabilecek bir uyumsuzluk
ya da sirkadiyen sistemin farkli bilesenleri arasindaki yanlis hizalama, sirkadiyen ritimde
bozulmaya sebep olabilir. Ozellikle yapay 1s131n yaygin olarak kullanilmasi ile uzun siireli

vardiyali ¢alisma sisteminin ortaya cikisi, yetersiz uyku, zaman dilimleri arasinda hizla



seyahat etme, yeme zamanlamasindaki degisiklikler ve diizensiz yasam tarzi sirkadiyen ritmin
bozulmasi ile sonuglanir (Kuhlman vd., 2018). Merkezi saat ve periferik saatler arasindaki
uyumsuzlugun obezite, metabolik bozukluklar, kanser ve psikiyatrik bozukluklar gibi olumsuz
saglik sonuglarina neden oldugu gesitli ¢aligmalarla gosterilmistir (Aguilar Galarza vd., 2021;
Baron vd., 2013; Oike vd., 2014, Pot vd., 2014).

Besin dgeleri ve 6giin zamanimin biyolojik ritimlerin diizenlenmesinde etkili gevresel
faktorler olmasi nedeni ile, beslenmenin sirkadiyen sistemdeki uyumun siirdiiriilmesindeki
roliinii anlamak biiyiik nem tasimaktadir (Cagampang ve Bruce, 2012). Giincel bir aragtirma
alan1 olan “kronobeslenme (chrononutrition)” sirkadiyen ritim ve beslenme iliskisine
yogunlagmaktadir (Ahluwalia, 2022). Sirkadiyen mekanizmalar1 beslenme ile optimize etmek
ve enerji dengesini diizenlemek, obezite ve obezite ile ilgili kronik hastaliklarin
yonetilmesinde gegerli ve yenilik¢i bir yaklasimdir (Manoogian ve Panda, 2016).
Kronobeslenmenin metabolik saglik tizerindeki etkisini aydinlatmak i¢in bireylerin
kronotipini degerlendirmenin yararli olabilecegi belirtilmistir (Pot, 2018). Bu konuda,
kronotip terimi, bir kisinin giin boyunca ¢alisma, fiziksel aktivitelerde bulunma, yemek yeme
ve uyku zamanlamasi gibi aktivite kaliplarima yonelik dogal egilimini tanimlamak igin
kullanilir (Roenneberg vd., 2007; Teixeira vd., 2022). Kronotipin besin tiiketim zamaninin
yani sira tiiketilen besin tiirii ve beslenme aligkanliklari iizerinde de etkili bir faktdr olabilecegi
belirtilmektedir. Kronotip ile seker ilaveli igecekler/yiyecekler, fast food ve ¢ikolata gibi ultra
islenmis besin (Ultra Processed Food-UPF) kapsamina giren besinlerin tiikketimi arasinda olasi
bir iligkinin oldugu belirtilmektedir (Kanerva vd., 2012; Teixeira vd., 2022). Kronotipin viicut
bilesimi ile iliskisi tam olarak agiklanmamaktadir. Ancak besin tiiketimi zamanindaki yanlig
hizalama, diisiik diyet kalitesi ve agirlik kazanimi ve metabolik degisikliklere neden olabilecek
yeme davranigini igeren ¢esitli mekanizmalarin bir etkiye sahip oldugu varsayilmaktadir (Van

der Merwe vd., 2022).

Bu ¢aligmanin amaci, yetiskin bireylerde, ultra islenmis besin tiiketimi, viicut bilesimi

ve kronotip arasindaki iligkiyi aragtirmaktir.
1.1. Kritik bir Zeitgeber: Beslenme
Beslenme, hayatta kalmak i¢in enerji saglamak ve beyin fonksiyonunu desteklemek i¢in

gerekli olan temel bir davranig olsa da, besin tiiketim zamani ve tiiketilen besin miktart,

viicuttan gelen sayisiz sinyalden etkilenen karmasik bir siirectir (Welsh vd., 2010). Beslenme



ile olusan sinyaller, viicuttaki hiicresel sirkadiyen saatleri veya saat sistemlerini modiile eder
(Ahluwalia, 2022). Enerji ihtiyaci ve metabolik aktiviteler 1518a ve uyku-uyaniklik dongiisiine
bagl olarak gece ve giindiiz biiyiik dlgiide degisen sirkadiyen bir sekilde dalgalanir. Bu
nedenle, besin tiiketimi ve zamani1, metabolizma diizenlemesinde yer alan periferik saatler i¢in

kritik bir zeitgeber'i temsil etmektedir (Manoogian ve Panda, 2016; Vandenberghe vd., 2022).

Insanlar fizyolojik olarak giiniin yaklasik iigte ikisini uyanik, aktif kalarak, yemek
yiyerek gecirir ve alinan fazla enerji viicutta depolanir. Giin boyunca metabolik siireglerin
yiriimesinde besin tiiketimi ile enerji saglanirken, genellikle uykunun gergeklestigi gece
boyunca enerji homeostazisini korumak i¢in enerji depolar1 kullanilir (Buxton vd., 1997).
Beslenmenin homeostatik diizenlemesinde, hipotalamus ve beyin sapindaki besin tiiketimini
yonlendiren veya baskilayan noronlar ana islev gortir (Flanagan vd., 2021). Bu diizenleyici
noronlar, dolagimdaki besin ve hormon seviyelerine duyarlidir. Dolayisi ile dolagimdaki
metabolik hormonlar, besinler ve gastrointestinal sistemden gelen duyusal girdiler, merkezi
sirkadiyen saatleri dogrudan etkiler (Oosterman vd., 2015). Ornegin glukoz tolerans: giin
15181nda zirve yapar ve gece/karanlik dongiisiinde daha diisiiktiir, melatonin seviyeleri sabah
07:00'de diigerken aksam 20:00'de yiikselir, kortizol seviyesi sabah 8:00'de yiikselir, uyku
gece 01:00'de derinlesir (Asher ve Sassone Corsi, 2015; Bass, 2012). Bu baglamda beslenme
zeitgeberinin sirkadiyen sistem ile uyumu 6zellikle son yillarda dikkat ¢eken bir arastirma

alanidir (Oike, 2017).

Merkezi ve periferik saatler metabolik siirecleri, aydinlik/karanlik dongiilerinin
aktif/dinlenme ve anabolik/katabolik reaksiyon asamalari ile ayni hizada olmasini saglayacak
sekilde koordine eder (Kerkhof ve Van Dongen, 1996). Bu uyumda olusabilecek herhangi bir
kayip, olumsuz metabolik sonuglara yol agabilir. Sirkadiyen sistemdeki merkezi ve periferik
saat arasinda optimal bir uyumun olmasi, enerji alimimin metabolik siireclerin aktif oldugu
asamaya hizalanmasi ile miimkiindiir (Ahluwalia, 2022). Sirkadiyen yanlis hizalama, merkezi
saat mekanizmasindaki genetik degiskenler gibi endojen faktorlerden veya modern diinya ile
gelisen yasam tarzi gibi ¢evresel faktorlerden kaynaklanabilir (Healy vd., 2021). Bozulmus
sirkadiyen ritim hiperfajiye, gastrointestinal patolojilere, metabolik hastaliklara ve azalan
yasam beklentisine yol acabilir. Bu durum ¢esitli hastaliklara kars1 kronobiyolojik hassasiyetin

gerekliligini 6n plana ¢ikarir (Cagampang ve Bruce, 2012).

Kronobeslenmede besin tiiketimi zamanina bagli olarak metabolik etkilerin

farklilasabilecegine odaklanilmistir. Besin tiiketim zamani degerlendirilirken diizensizlik,



siklik ve 0glin zamani olmak iizere ii¢ faktor dikkate alinmaktadir (Pot, 2018). Farkli
zamanlarda besin tiiketiminin, obeziteye ve hatta yasam tarzi ile ilgili hastaliklara yol
acabilecek bir homeostatik dengesizlige ve agirlik kazanimlarma sebep olabilecegi
belirtilmistir (Vera vd., 2018; Yu vd., 2015; Zuraikat vd., 2021). Kahvaltiy1 atlamak, gece geg
saatlerde yemek ve/veya farkli 6glin zamanlari, enerji aliminda bir artig olmasa bile obezite ve

kronik hastaliklara yol agabilmektedir (De Castro, 2004; Lucassen vd., 2013; Oike vd., 2014).

Yeme zamanlamasinin sirkadiyen ritimlere uygun olarak diizenlenmesinin; obezitenin
onlenmesi, fizyolojik sistemlerin daha iyi islevselligi ve yasam kalitesinin iyilestirilmesi igin
terapOtik bir miidahale olarak kullanabilecegi vurgulanmaktadir (Oike, 2017). Giiniimiizde
cesitli kronolojik diyet stratejileri uygulanmaktadir. Bunlar arasinda 12 saat veya daha fazla
stiren aclik periyotlari, gilinliik enerji alimi1 kisitlamasi veya yiiksek yag ve diisiik karbonhidrat
icerigine dayali aclig taklit eden diyetler yer almaktadir (Vandenberghe vd., 2022). Ozellikle
kahvalti1 ve aksam yemegindeki besin tiikketim miktarinda gerceklesen degisikliklerin viicut
agirligi ve saglik tizerinde onemli bir etkiye sahip oldugu vurgulanmigtir (Mohd Azmi vd.,
2020). Bu etkilerin mekanizmalar1 heniiz tam olarak aydinlatilmamis olmakla birlikte besin
tiketimi sonrasi degisen metabolik tepkiler (Ruddick-Collins vd., 2018), tokluk
mekanizmalar1 (De Castro, 2004), istah durumu (Beaulieu vd., 2020), tiiketilen besin tiirii
(Teixeira vd., 2022), tiiketilen besinlerin makro besin 6gesi bilesimi (Baron vd., 2011) veya
enerji dengesi ile ilgili fiziksel aktivite (Ruddick-Collins vd., 2018) gibi diger davranislarin
etkili olabilecegi belirtilmektedir. Nitekim yapilan gozlemsel bir ¢alismada geg saatlerde
enerji alimmin toplam enerji alimini artirdigir bulunmustur (De Castro, 2004). Uyandiktan
sonra ve yatmadan dnce daha diisiik enerjili 6giin tiiketiminin daha diisiik BKI ile iliskili
oldugu ancak iliskinin kronotipe gore degistigi gosterilmistir (Xiao vd., 2019). Calismalarda
enerji alimi kontrol edilse de, sabahlar1 daha fazla enerji alimimin daha fazla tokluk ve daha az
aclik siireleri ile daha fazla agirlik kaybin1 destekleyecek davranis degisikliklerine (giiniin
ilerleyen saatlerinde daha az enerji alimi) katkida bulunabilecegi belirtilmistir (Jakubowicz
vd., 2013; Ruddick-Collins vd., 2018).

1.2. Kronotip

Bir bireyin giinliik tercihlerinin zamanlamasini, fizyolojik islev ve davranislarinin
modiilasyonunu etkileyen aydmlik/karanlik dongiisiine gore sirkadiyen tercihini belirleyen
tutumuna genel olarak kronotip denir (Roenneberg vd., 2007). Davranigsal sirkadiyen

fenotipin varyantlarma dayanan kronotip, Sabahgil Aksamcil Olgegi (Morningness



Eveningness Quetionnaire- MEQ) aracilig: ile; sabahgil, ara ve aksamcil olmak {izere iig
kronotip tiirii vardir (Horne ve Ostberg, 1976). Sabah¢il ve aksamcil bireyler endojen
sirkadiyen ritimlerin evreleri agisindan farklilik gosterir. Goreceli olarak erken sirkadiyen
evreye sahip kisiler sabahgil, nispeten ge¢ sirkadiyen evreye sahip olanlar ise aksamcildir
(Kerkhof ve Van Dongen, 1996). Yetiskin niifusun yaklasik %40,0'1 sabahgil ve aksamcil
kronotip olarak siiflandirilirken; %60,0"1 ara kronotiptir (Ahluwalia, 2022).

Bir bireyin kronotipi uyku, beslenme ve fiziksel aktivite diizenini belirleyebilmektedir
(Healy vd., 2021). Sabahgil kronotipteki bireyler erken yatip erken kalkarlar ve giiniin erken
saatlerinde zihinsel ve fiziksel performanslarinin zirvesine ulasirlar. Buna karsilik, aksamcil
kronotipteki bireyler gec¢ yatip gec kalkarlar ve giiniin sonunda ve aksam saatlerinde en iyi
performanslarimi sergilerler. Uyku ve uyaniklik zamanlamasindaki bu tercihler "tarla kusu" ve
"baykus" tipi kronotipler olarak adlandirilir. Ara kronotip, sabah¢il ve aksamcil kronotipleri
arasinda bir ara konuma sahiptir (Roenneberg vd., 2003). Sabahgil ve aksamcil kronotipler
arasindaki sirkadiyen ritmik fonksiyonlardaki gecikmeler 2 ila 12 saat arasinda degisir ve bu
hem biyolojik hem de davranissal parametrelerde gozlemlenmistir (Adan vd., 2012). Ornegin
yapilan bir ¢aligmada aksamcil bireylerin sabahgil bireylere gore yaklasik bir saatlik daha geg
bir enerji alimi orta noktast bulunmustur (Rosi vd., 2022). Bagka bir ¢alismada sabahgil
kronotipe sahip bireylerle karsilastirildiginda, aksamcil kronotipe sahip bireylerin genel olarak
daha ge¢ uyku zamanlamasi ve li¢ ana 6&iin i¢in daha geg bir yeme zamani oldugu bulunmustur

(Xiao vd., 2019).

Normal kosullar altinda beslenme/aclik dongiisii, uyku/uyaniklik ve aydinlik/karanlik
dongiileriyle ayni hizadadir. Ancak yanlis zamanlanmig besin tiiketimi, periferik dokularda
sagligi olumsuz etkileyebilecek sirkadiyen bozulmalara neden olabilir (Healy vd, 2021).
Yapilan calismalarda aksamcil kronotipe sahip bireylerin, atistirmalik tiiketimi diizensiz
beslenme gibi sagliksiz beslenme davraniglarina daha yatkin oldugu ve aydinlik-karanlik
dongiisii ile senkronize olmayan gece davraniglarina olan egilimlerinden kaynakli siklikla
sirkadiyen uyumsuzluk yasadiklar belirtilmistir (Galindo Muiioz vd., 2020; Mazri vd., 2022;
Phoi vd., 2022). Bir ¢aligmada aksamcil bireylerin, sabahgil bireylere gore daha sik atigtirmalik
tilkettigi ve bu atistirmaliklarin 6zellikle aksam yemeginden sonra tiiketildigi bulunmustur
(Yang ve Tucker, 2022). Bir bagka ¢alismada aksamcil kronotipin 1,3 kat daha fazla stresle
iliskili yemek yeme olasiligina sahip oldugu, besin tiiketimini kontrol etmede daha fazla zorluk
yasadigi bulunmustur (Vera vd., 2018). Yetiskinlerde yapilan bir g¢alismada; aksamcil

kronotipte olanlarin, sabahgila gore daha fazla yag, doymus yag asidi, karbonhidrat ve protein



alimi oldugu ve daha diizensiz yeme zamanina sahip oldugu tespit edilmistir (Maukonen vd.,
2017). Ayrica aksamcil kronotipte olanlarin vitamin ve mineral alimlarinin yetersiz oldugu
dolayis1 ile aksamcil kronotipin yetersiz beslenme aligkanliklar1 ile iligkili oldugu

diistiniilmektedir (Sato Mito vd., 2011).

Fiziksel aktivite durumu sirkadiyen beslenmede 6nemli bir zeitgeberdir ve kronotipe
gore degisiklik gosterebilir. Kronotip, 6zellikle yirmili yaslarin iizerindeki popiilasyonlarda
FA seviyeleri ile iligkili bulunmustur. Aksamcil kronotipte olanlar, sabah¢ila kiyasla daha az
FA ve daha uzun siire sedanter olma egilimindedir (Healy vd., 2021). Yapilan bir ¢alismada
12 haftalik bir egzersiz programina katilan bireyler arasinda aksamcil bireylerin sabahgil
bireylere gore egzersiz programini birakma riskinin daha yiiksek oldugu bulunmustur (Back
vd., 2022). Buna karsilik bazi ¢aligmalarda sabahgil kronotipe sahip bireylerin FA diizeylerinin
ve FA sikliginin daha yiiksek oldugu bulunmustur (Haraszti vd., 2014; Nauha vd., 2020).
Isveg’te yapilan kronotip ve fiziksel aktivite durumu arasindaki iliskinin incelendigi bir
caligmada sabahgil bireyler daha fazla orta/siddetli yogunlukta fiziksel aktivite sergilerken
aksamcil bireyler daha fazla sedanterdir (Kobayashi Frisk vd., 2022). Fiziksel hareketsizligin
giderek artan bir endige yaratan kiiresel saglik sorunlarindan birisi olmasi nedeni ile FA'y1
iceren klinik aragtirmalarda ve FA'nin desteklenmesine yonelik miidahalelerde kronotipin

etkili bir faktor olabilecegi belirtilmektedir (Sempere-Rubio vd., 2022).
1.2.1. Kronotipin Viicut Agirhg ve Viicut Bilesimi Uzerine Etkisi

Kiiresel olarak obezite prevalansi hizla artmaktadir ve 2035 yilina kadar diinya
niifusunun %45,0'inden fazlasinin fazla kilolu ya da obez olacagi ongoriilmektedir (Loos ve
Yeo, 2022). Obezite; tip 2 Diyabet, kardiyovaskiiler hastaliklar, hipertansiyon ve bazi
kanserler de dahil olmak iizere diinya ¢apindaki bulagici olmayan hastalik yiikiiniin biiyiik bir
kismini olusturan ciddi bir halk saghigi sorunudur (Ng vd., 2014). Obezite, ayn1 zamanda
saglik harcamalarinda artisa ve is hayatinda tiretkenlik kayiplarina yol acarak bireysel ve
ulusal diizeyde ekonomiyi etkiler. Bu nedenlerle obezite ile miicadelede; beslenme, fiziksel
aktivite, yasam tarzi degisiklikleri, farmakoloji ve cerrahi miidahaleler dahil olmak tizere
cesitli stratejiler uygulanmistir (Xiao vd., 2019). Diyet miidahalelerine ek olarak,
kronobeslenmenin obezitedeki makul roliinii gdstermek icin arastirmalar yapilmaktadir. Son
zamanlarda besin tiikketim zamani sinirlanmasina dikkat ¢ekilmistir. Yeme zamanlamasinin
potansiyel olarak obeziteyi onleyebilecegi, baslangicini geciktirebilecegi ve yonetebilecegi
belirtilmektedir (Ahluwalia, 2022).



Kronobeslenmeye gbre obezite olusumu {izerindeki etkenler arastirilmig; yapay
aydinlatmanin yaygin kullaniminin, insanlarin gece geg saatlere kadar aktif kalmasina ve besin
tiiketim zamaninin gecikmesine ve uzamasina sebep olan faktorler olarak bildirilmistir (Adan
vd., 2012). Bunun yaninda insanlarin aksamlar tiikettikleri yemekten ¢ok daha az tatmin
olduklar1 ve asir1 yemeye karsi daha savunmasiz olduklart gosterilmistir (de Castro, 2004).
Aksamcil kronotipin, yeme davraniglarin1 kontrol etmede sabahgil kronotipe gére daha
basarisiz oldugu bulunmustur (Schubert ve Randler, 2008). Ayrica, sabah¢il kronotip ve erken
6glin zaman1 bagimsiz olarak daha az istah ve asir1 yagh yiyeceklere karsi daha az istek ile

iligkili bulunmustur (Beaulieu vd., 2020).

Son zamanlarda bireylerin giinliik sirkadiyen tercihlerine gore viicut agirligi ve viicut
yag kiitlesi degisimi arasindaki iliskiyi arastiran bircok caligma yapilmistir. Bir ¢alismada
aksamcil kronotipe sahip bireylerin, sabahgil kronotipteki bireylere gore 6nemli 6lgiide daha
yiiksek BKI’ye sahip oldugu tespit edilmistir (Vera vd., 2018). Japonya’da yapilan bir
caligmada aksamcil kronotipe sahip katilimcilarin kadin, obez, daha geng ve FA diizeyinin
daha diisiik oldugu gosterilmistir (Roshanmehr vd., 2022). Ispanyol kohortunda aksamcil
kronotipe sahip bireylerin viicut agirligi ve bel ¢evresinde artis oldugu bulunmustur (Molina-
Montes vd., 2022). Diger bir ¢alismada kronotip skoru aksamecil kronotipe yaklastikca, BKi'de
1,2 kg/m?1ik (veya agirlikta 3,8 kg) bir artis oldugu belirlenmistir (Lucassen vd., 2013).

Calismalarda antropometrik 6l¢timlerin de kronotip ile iligkisi aragtirilmistir. Aksamcil
kronotip, daha yiiksek bir visseral yag kiitlesi ile pozitif iligkili ve iskelet kasi kiitlesi ile negatif
iliskili bulunmustur (Krueger vd., 2023). ispanya’da yapilan bir calismada aksamcil kronotipe
sahip bireylerde viicut agirliginin ve bel gevresinin daha yiiksek oldugu bulunmustur (Molina-
Montes vd., 2022). Aksamcil bireylerde, sabahgil bireylere gore obeziteden bagimsiz olarak
daha yiiksek yag kiitlesi ve daha diistik yagsiz kiitle oldugu tespit edilmistir (Sadeghzadeh vd.,
2022). Meksika’da yapilan bir ¢alismada kronotip skoru aksamcil tipe yaklastik¢a toplam
viicut yag kiitlesinde onemli 6lgiide bir artis oldugu rapor edilmistir (Aguilar-Galarza vd.,
2021).

Aksamcil kronotipin bir takim metabolik parametreler i¢in bir risk faktorii oldugu,
sabahgil kronotipin ise bir koruma faktorii oldugu belirtilmektedir (Adan vd., 2012). Kronotipe
gore ayarlanmis bir diyetin mevcut diyet tavsiyelerinden daha etkili olup olmadigim
degerlendirmek i¢in yapilan bir calismada; kronotipe goére ayarlanmis diyet grubunda,

hipokalorik diyet uygulayan kontrol grubuna gére agirlik kaybi yiizdesinde, BKi ve bel



cevresinde 6nemli 6l¢iide daha fazla gelisme oldugu tespit edilmistir (Galindo Mufioz vd.,
2020). Bir diger ¢alismada, obez is¢ilerde 12 haftalik kronotipe uygun agirlik kaybi programi
uygulanmigtir. Bu programa goére besin tiiketimi erken saatlerde artirilip ge¢ saatlerde
sinirlandirlmistir. Calisma sonucunda sabahgil kronotipte, BKi’de 1,7 kg/m?, viicut yaginda
%?2,2 ve bel gevresinde 3,6 cm azalma oldugu bulunmus, kronobeslenmeye gore uygulanan
diyetin, agirlik yonetiminde yardimei bir strateji olarak kullanilabilecegi belirtilmistir (Mazri
vd., 2022). Diger yandan kronotip ile BKI ve viicut bilesimi arasinda iliski bulunmayan
caligmalar da vardir (Haghighatdoost vd., 2022; McMahon vd., 2019; Mota vd., 2016;
Zeraattalab-Motlagh vd., 2023).

Modern yasam tarzi aligkanliklari, sagliksiz diyetlere maruz kalma, uzun siireli oturma
stireleri ile hareketsiz kalma, diizensiz yeme, 6glin atlama, kronik psikolojik stres, duygusal
yeme ve gece geg saatlerde besin tiiketimi ile karakterize edilir (Healy vd., 2021; Kanerva vd.,
2012; Mazri vd., 2017). Bunlarin yaninda besin modellerinin geleneksel diyetlerden tiiketime
hazir paketlenmis ve yiiksek diizeyde islenmis modern diyetlere kaymasinin beslenme
aligkanliklarin1 ve besin segimlerini etkiledigi belirtilmektedir (Franzago vd., 2023; Van der
Merwe vd., 2022). Yapilan caligmalarda aksamcil kronotipe sahip bireylerin sagliksiz
beslenmeye egilimli olduklari; daha sagliksiz ve ultra islenmis besinler gibi besin dgesi igerigi
diistik, enerji yogunlugu yliksek besinleri daha fazla tiikettigi bildirilmektedir (Muscogiuri vd.,
2020; Teixeira vd., 2022; Yoshizaki vd., 2018).

1.3. NOVA Besin Simflandirma Sistemi ve Ultra Islenmis Besinin Tanim

Insanlar, besinlerde dogal olarak bulunan biyolojik riskleri azaltmanin ve bdylece
saklama siiresini uzatmanin yani sira besleyici Ozelliklerini korumak amaci ile eski
zamanlardan beri besinleri islemislerdir. Fermantasyon gibi besin isleme yontemleri, miso,
kefir ve ekmek dahil olmak iizere yeni ve daha saglikli yiyecek ve iceceklerin ortaya ¢ikmasina
olanak saglamistir (Castro-Barquero ve Estruch, 2022). Diinya niifusunun artmasi ile birlikte
uzun Omiirlii besinleri liretmeye yonelik taleplerde de artis olmustur. Besin iiretimine yonelik
bu talep, tiiketilen besin tiirlerinde devrim yaratan ¢ok uluslu sirketlerin hakimiyetlerini
artirmalarina, besin arzinin sanayilesmesine ve kiiresellesmesine yol agmigtir (Dicken ve
Batterham, 2022). Ekonomik gelisme ve kiiresellesme, toplumlarin besin tercihlerini
geleneksel diyetlerden daha az saglikli, karmasgik bati diyetlerine kaydirmustir (Stuckler vd.,
2012).



Son yillarda besinlerin islenmesinin, beslenme diizenlerinde meydana gelen
degisikliklere ve beslenme ile ilgili bulasici olmayan hastaliklarin ortaya ¢ikmasindaki roliine
dikkat ¢ekilmektedir (Monteiro vd., 2016). Birlesmis Milletler ajanslar1 ve diger yetkili
kuruluslar tarafindan yaymlanan raporlarda, yaygin olarak tiiketilen bir dizi islenmis yiyecek
ve igecegin obezite ve ¢esitli kronik bulagici olmayan hastaliklarla iliskili oldugu belirtilmistir
(Gonzalez Fischer ve Garnett, 2016). Ancak, besin 6zelliklerini ve hastalik risklerini olumlu
veya olumsuz yonde degistiren belirli isleme tiirleri tam olarak tanimlanmamustir (Monteiro

vd., 2016).

Sdo Paulo Universitesi'nden bir grup Brezilyali arastirmaci, besinleri isleme
derecelerine gore ayiran NOVA siniflandirmasini 6nermislerdir (Monteiro vd., 2016). Besin
islemeyi ve insan saglig1 lizerindeki etkilerini anlamlandirmak i¢in analiz ve degerlendirmede,
ayrintili ve kapsamli tanimlanan terimlerin kullanildigi ve islemenin tiirleri, kullanimlar1 ve
etkilerinin ayirt edildigi NOVA besin siniflandirma sistemi gelistirilmistir (Monteiro vd.,
2018).

NOVA smiflandirma sistemine gore, tim besinler gegirilen endiistriyel siireglerin
dogasina, kapsamina ve amaglarina gore dort grupta siniflandirmaktadir (Monteiro vd., 2016):
1. Islenmemis ve minimum diizeyde islenmis besinler
2. Islenmis mutfak malzemeleri
3. Islenmis besinler
4

Ultra islenmis besinler
1.3.1. Grup 1-islenmemis veya Minimum Diizeyde Islenmis Besinler

Islenmemis besinler, bitkilerin (tohumlar, meyveler, yapraklar, govdeler, kokler) veya
hayvanlarin (kas, sakatat, yumurta, siit) yenilebilir kisimlaridir (Monteiro vd., 2016; Monteiro
vd 2019). Minimal islenmis besinler, besinlerin yenmeyen veya istenmeyen kisimlarinin
uzaklastirilmasi, kurutma, ezme, Ogiitme, parcalara ayirma, siizme, kavurma, kaynatma,
pastorizasyon, sogutma, dondurma, kaplara yerlestirme, vakumlu paketleme veya
fermantasyon gibi islemlerle degistirilmis islenmemis besinlerdir. Bu besinlerin iiretiminde
kullanilan proseslerin temel amaci, islenmemis besinlerin émriinii uzatmak, daha uzun siire
saklanmalarini saglamak, besin hazirlamay1 kolaylastirmak veya g¢esitlendirmektir (Monteiro
vd., 2016).



Bu grupta yer alan besinler arasinda taze, sikilmig, sogutulmus, dondurulmus veya
kurutulmus meyveler ile yaprakli ve kok sebzeler bulunur. Piring, misir ve bugday gibi tahillar;
her ¢esit baklagiller; patates gibi nigastali kokler ve yumrular; et, kiimes hayvanlari, balik ve
deniz iirilinleri, dondurulmus et iiriinleri; yumurtalar; pastorize siit; seker, tatlandirict veya
aroma ilave edilmemis taze veya pastorize meyve veya sebze sulart; misir, bugday, yulaf veya
manyoktan yapilmig irmik, un; un veya irmik ve su ile yapilan makarna, kuskus; yer fistigi ve
tuz veya seker ilave edilmemis diger yagli tohumlar; baharatlar ve otlar; seker veya yapay

tatlandiric1 eklenmemis sade yogurt; cay, kahve ve igme suyu bulunur (Monteiro vd., 2010).
1.3.2. Grup 2-Islenmis Mutfak Malzemeleri

Dogrudan birinci grup besinlerden veya dogadan presleme, rafinasyon, ogiitme,
ptskiirtmeli kurutma gibi islemlerle elde edilen maddelerdir. Genelde kendi baslarina
tiilketilmezler. Esas olarak birinci grup yiyecekleri hazirlamak, baharatlamak, pisirmek;
lezzetli, cesitli, besleyici corbalar, ekmekler, salatalar, igecekler, tathilar ve diger mutfak
hazirliklar1 yapmak i¢in malzeme olarak kullanilirlar (Monteiro vd., 2016). Tuz, seker kamigi
veya pancardan elde edilen seker; peteklerden elde edilen bal, ak¢aagaglardan surup; zeytin
veya tohumlardan elde edilen bitkisel yaglar; siit ve domuz etinden elde edilen tereyagi ve
domuz yagi; misir ve diger bitkilerden elde edilen nisastalar 6rnek olarak verilebilir. Sarap
veya diger alkollii igeceklerden asetik asit fermantasyonu ile yapilan sirke de bu grupta yer
alir (Monteiro vd., 2019). islenmis mutfak malzemeleri, iiriiniin orijinal dzelliklerini korumak
icin katki maddeleri igerebilir. Antioksidan eklenmis bitkisel yaglar, nem tutucu eklenmis
yemek tuzu ve mikroorganizma liremesini Onleyen koruyucu eklenmis sirke 6rnek olarak

verilebilir (Moubarac vd., 2017).

1.3.3. Grup 3-Islenmis Besinler

Islenmemis veya minimum diizeyde islenmis besinlere seker, yag, tuz veya grup 2’deki
maddelerin eklenmesi ile iiretilen nispeten basit iiriinlerdir. Islenmis besinlerin ¢ogunda iki
veya ii¢ bilesen bulunur. Cesitli muhafaza ve pisirme ydntemleri kullamilabilir veya
fermantasyon islemini (ekmek ve peynir yapimi durumunda) icerebilir. islenmis besinlerin
tretiminin temel amaci, grup birde yer alan besinlerin dayanikliligini artirmak, duyusal
niteliklerini degistirmek veya gelistirmektir (Monteiro vd., 2016). Konserve sebzeler,

meyveler ve baklagiller; tuzlu veya sekerli findik ve tohumlar; tuzlanmis veya tiitsiilenmis
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etler; konserve balik, geleneksel ekmekler ve peynirler bu grupta sayilabilir (Monteiro vd.,
2016; Monteiro vd 2019).

1.3.4. Grup 4-Ultra Islenmis Besinler

Ultra islenmis besinler, tiim besinlerin kimyasal bilesenlere ayristirilmasi, bunlarin
degistirilmesi ve katki maddeleri ile taze ve minimum diizeyde islenmis besinlere ve taze
hazirlanmis yemeklere alternatif olan {irlinler halinde, yeniden birlestirilmesi ile yapilan
endiistriyel formiilasyonlardir (Monteiro ve Cannon, 2022). Bu tiir bilesenler genellikle seker,
sivi yaglar, kat1 yaglar ve tuzun yani sira; hidrolize protein, modifiye nisastalar ve hidrojene
veya interesterifiye yaglar gibi mutfaklarda yaygin olarak kullanilmayan, stipermarketlerde
veya diger perakende satis noktalarinda bulunmayan besin maddeleri ve katki maddelerini
icerir (Monteiro vd., 2016; Monteiro vd 2019). islenmemis veya minimum diizeyde islenmis
besinler, ultra islenmis tiriinlerin igerik listesinde kiigiik bir orani temsil eder veya hatta hig¢

yer almaz (Gonzalez Fischer ve Garnett, 2016).

Endiistriyel ultra islemenin temel amaci, tiiketime hazir, islenmemis veya minimum
diizeyde islenmis besinlerin yani sira taze hazirlanmig yemeklerin yerini alabilecek tiriinler
yaratmaktir (Moubarac vd., 2017). Uzun raf 6mriine sahip olacak ve yemek hazirlama
ihtiyacini ortadan kaldiracak sekilde tiretilip paketlenirler. Her yerde hizlica tiiketilebilmeleri
masa, sandalye, tabak, ¢atal bigak ve bardak ihtiyacini ortadan kaldirdigi i¢in genellikle "hizl1"
veya "hazir" trtinler olarak adlandirilirlar (Monteiro vd., 2019). Ultra islenmis tiriinlerin ortak
ozellikleri, asirt lezzetlilik, sofistike ve gekici paketleme, ¢ocuklara ve ergenlere yonelik
multimedya ve diger yogun pazarlama stratejileri, yiiksek kar payir ve uluslarasi sirketler
tarafindan markalagmadir. Dayanikli olmalar1 taze ve bozulabilir biitiin besinlere gore ¢ok

biiyiik bir ticari avantaj saglamaktadir (Moodie vd., 2013).

Alkolsiiz gazli icecekler; tathh veya tuzlu paketlenmis atigtirmaliklar; dondurma,
cikolata, sekerlemeler; seri iiretilen paketli ekmekler ve yagl ¢orekler; margarinler ve
stirtilebilir iiriinler (¢ikolata ve krem peynir gibi); kurabiyeler, hamur isleri, kekler ve kek
karigimlart; kahvaltilik tahillar, tahil ve enerji gubuklari; enerji icecekleri; siitli icecekler,
meyveli yogurtlar ve icecekler; kakaolu icecekler; et ve tavuk bulyon, hazir soslar; toz veya
zenginlestirilmis bebek mamalari, devam siitleri ve 6nceden hazirlanmis turtalar, makarna,
pizza gibi yemekler de dahil olmak iizere birgok 1sitmaya hazir {iriin; tavuk ve balik nuggetlari,

sosisler, hamburgerler, sosisli sandvigler ve diger yeniden yapilandirilmus et {iriinleri ve toz
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haline getirilmis ve paketlenmis hazir gorbalar, eristeler ve tatlilar ultra islenmis besinlere

ornek olarak verilebilir (Monteiro vd., 2016)

Birinci veya tgcilincii grup besinlere katki maddeleri eklendiginde, grup 4'te
siniflandiriir. Ornedin yapay tatlandirici eklenmis sade yogurt ve emiilgatdr eklenmis
ekmekler ultra islenmis besinlerdir. Birinci grup besinlerin fermantasyonu ve ardindan olusan
alkoliin damitilmas: ile iiretilen viski, cin, rom, votka gibi {iriinler UPF olarak siniflandirilir

(Monteiro vd., 2016; Monteiro vd 2019).

1.3.4.1. Ultra islenmis Besinlerin Ozellikleri

Besinlerin molekiiller arasindaki etkilesimi ve gastrointestinal sistem ile etkilesimi
olarak tamimlanan biyoerisilebilirlik, UPF’de enerjinin viicut tarafindan hizli bir sekilde
kullanilabilir olmasina olanak sagladigi i¢in UPF’ler hizli enerji kaynaklaridir (Kelly vd.,
2022).

Ultra islenmis besinler birim hacmi basma daha fazla enerji saglar. I¢erdikleri enerjisi
yogun bilesenlerin (6rn. seker, yag) alimi, endojen opioid ve mezolimbik dopaminerjik yollar
dahil olmak tizere 6diil/motivasyon sistemlerinin etkinlestirilmesinde rol oynamasi nedeni ile
tiiketim zevkini artirir ve onlar1 tercih etme motivasyonunda artisa sebep olur. Ozellikle
paketleme sekillerinin ilgi ¢ekici olmasinin, beyindeki hafiza sisteminin yiiksek enerjili
besinlerle eslestirilen koku, gorsel gibi ipuglariyla etkinlesmesini artirarak fazla tiiketime yol
acabilecegi belirtilmektedir (Gearhardt ve Schulte, 2021). Bu besinlerin gorsel ipuglarmnin
uyandirdig1 istah agici diirtiileri degerlendirmeyi amaglayan bir ¢alismada, goriintiilenen her
resmi gordiikten sonra, katilimcilar duygusal tepkilerini ve uriinii tiilketme niyetlerini
bildirmislerdir. Calisma sonucunda UPF resimlerinin katilimcilarin istah oranlarini biiyiik
olgtide etkiledigi bulunmustur (David vd., 2018). Baska bir ¢alismada UPF gorsel ipuglarinin,
minimum oranda islenmis besinlerin gorsel ipuglarindan daha yiiksek duygusal tepkileri ve

yaklagma motivasyonunu (tiiketme niyetini) tetikledigi belirlenmistir (Lemos vd., 2022).

Ultra islenmis besinler tiiketimi artirmaya yonelik olarak tasarlanmistir. Bagimlilik
yapan ilaglarda oldugu gibi, dogal maddelerin islenerek yiiksek seviyelerde 6zellikle hidrojene
yaglar, rafine karbonhidratlar (6r. beyaz un, ilave sekerler) gibi dogal olmayan odiillendirici
bilesenlerle yeni maddelere doniistiiriilmesinin bir sonucudur (LaFata ve Gearhardt, 2022). Bu

doniisiime daha sonra katki maddeleri eklenir ve beyindeki 6diil/motivasyon sistemlerini hizli
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bir sekilde harekete gegirme yeteneklerini artiracak sekilde endiistriyel olarak formiile edilir
(Schulte vd., 2015). Pan Amerikan Saglik Orgiitii (Pan American Health Organization-PAHO)
tarafindan yayilanan raporda; ultra islenmis besinlerin belli bir yiyecege asir1 istegi doyurmak
icin tasarlandigi, genellikle asir1 lezzetli oldugu, aligkanlik ve hatta bazen yar1 bagimlilik
yaptigi belirtilmistir (Moubarac ve Cannon, 2018). Avustralyali genglerle Yale Yeme
Bagimlihgi Olgegi (YFAS) kullamlarak yapilan calismada, besin bagimlisi olarak
smiflandirilan geng yetigkinlerin, besin bagimlist olmayan gruba gore UPF tiiketiminin daha
yiiksek oldugu bildirilmistir (Whatnall vd., 2022). Schulte ve digerleri (2021) yaptiklar1 bir
caligmada UPF tiiketiminin, aserme, keyif ve memnuniyet gibi siibjektif 6diil deneyimleri ile
iligkili oldugunu bulmuslardir. Ultra iglenmis besinlerin bagimlilik yapma potansiyelinden
sorumlu i¢erik maddeleri veya bilesenlerin kombinasyonu heniiz tam olarak net olmasa da, bu
besinlerin siirekli olarak tiiketimi tizerindeki kontroliin azalmasi, bagimlilik yapma potansiyeli

ile tutarl bir sekilde iliskili oldugunu gostermektedir (Astrup ve Monteiro, 2022).

Ultra islenmis besinler yiiksek oranda katki maddesi igerir. Akrilamid (AA), akrolein,
fosfat, polisiklik aromatik hidrokarbonlar (PAH), fitalatlar, bisfenoller ve furan, UPF’de
bulunabilen bazi yaygin bilesiklerdir (Matos vd., 2021). Biskiiviler, patates cipsi, kahvaltilik
tahillar, dzellikle kizarmis ekmek, kek, turta ve atistirmalik iiriinlerde AA olusumu fazladir
(Raffan ve Halford, 2019). Inorganik fosfat birgok UPF'de katki maddesi olarak bulunur,
yiiksek UPF tiiketen kisilerin fosfat alimlar1 diisiik UPF tiiketenlere kiyasla daha fazladir
(Castro-Barquero ve Estruch, 2022). Bunlarin yam sira fitalatlar ve bisfenoller, gesitli
iriinlerde bulunan ¢ok islevli sentetik kimyasallardir. Endokrin fonksiyonlara miidahale
ettiginden siiphelenilmis ve obezojenik faktorler olarak genis ¢apta incelenmistir (Filardi vd.,
2020). Artan UPF tiiketimi, idrar konsantrasyonlarinda daha yiiksek fitalat metabolitleri ile
iligkili bulunmustur (Buckley vd., 2019).

Ultra islenmis besinler yeme davranisimi etkilemektedir. Cignemeyi ve yutmay1
kolaylagtiran yumusak dokusu, yeme hizinin artmasina ve dolayisi ile besin tiiketimi ile ilgili
orosensor sinyallere maruz kalmada diisiise yol agabilmektedir. Besine oral maruz kalma
sliresi, besin tiiketimini baskilayan bazi hormon konsantrasyonlarini etkiledigi i¢in UPF’ler
diisiikk doygunluga sebep olmanin yani sira yeme davraniginda yer alan sinir agini etkileme

potansiyeline sahiptir (Contreras Rodriguez vd., 2022).

Ultra islenmis besinlerin tiiketimi, diisiik diyet kalitesi ile iligkilidir. Meksika’da yapilan

bir ¢alismada UPF’nin tiiketimi diyet ¢esitliligi ve mikro besin dgesi alimi ile ters yonde iliskili
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bulunmustur. En diisiik UPF tiiketimine sahip bireyler, en yiiksek mikro besin 6gesi alimina
sahip oldugu bulunmustur (Marrén-Ponce vd., 2023). Amerika’da yapilan bir ¢alismada UPF
tiketimi ile diyetin protein igerigi arasinda Onemli ters bir iligki bulunmustur, UPF
tiikketimindeki %14,0'liik artig, %1,0 daha diisiik protein alimu ile iligkili oldugu belirlenmigtir
(Rauber vd., 2018). Ultra islenmis besinler daha yiiksek doymus yag asitleri igerigine sahip
olma egilimindedir (Monteiro vd., 2016). Sekiz orta ve yiiksek gelirli iilkeyi kapsayan bir
calismada, UPF tiiketimindeki artigin sistematik olarak hem ortalama doymus yag asidi
alimindaki hem de toplam yag alimi yiizdesindeki artigla iligkili oldugu bulunmustur (Steele
vd., 2021).

Ultra islenmis besinlerin tiim bu karakteristik 6zellikleri son yillarda tiiketiminin kiiresel
olarak artmasina ve beraberinde obezite ve buna bagl kronik hastaliklarin gelisiminde etkili

olmasi nedeni ile konu hakkinda bilimsel ¢alismalar yapilmaya devam etmektedir.

1.3.4.2. Ultra Islenmis Besin Tiiketicilerinin Demografik, Sosyoekonomik ve

Davramssal Ozellikleri

Son yillarda UPF’nin tiir ve miktarlarinda 6nemli artiglar olmustur. Ulkeler
zenginlestikge, daha yiiksek hacimlerde ve daha g¢esitli UPF'ler satilmaktadir. Satiglart
Avustralya, Kuzey Amerika, Avrupa ve Latin Amerika'da en yiiksektir. Diger yandan Asya,
Orta Dogu ve Afrika'da tiiketimi hizla artmaktadir (Baker vd., 2020). Diyet ile alinan giinliik
enerjinin UPF igerigi Amerika’da ortalama %58,0 (Martinez Steele vd., 2019), Kanada’da
%48,0 (Moubarac vd., 2017), Fransa’da %35,9 (Julia vd., 2018), Brezilya’da %20,0 (Louzada
vd., 2015), iran’da %20,1 (Haghighatdoost vd., 2022) oldugu tespit edilmistir.

Yakin zamanda yayinlanan bir raporda Avrupa’daki yiyecek ve icecek sirketlerinin tiriin
satiglarinin %82,0’sinin ultra islenmis yiyeceklerden ve %58,0’inin ultra islenmis iceceklerden
olustugu belirtilmistir (Van Dam vd., 2022). Kentlesme, 6nceki nesillere kiyasla geng niifusun
fazlaligi, daha ¢ok hazir yemekleri tercih eden iiniversite 6grencilerinin sayisindaki artis ve
kadin istihdamindaki artis bu biiyiimenin sebebi olarak gosterilmektedir. Ozellikle biiyiik
sehirlerde, paketlenmis {irlin ve hazir yemek basta olmak {izere UPF tiiketimini artirma
egiliminde olan tek kisilik hanelerin sayisinda bir artis oldugu belirtilmektedir (Moubarac ve
Cannon, 2018).
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Tiiketimi hizla tiim diinyaya yayilan UPF’ler gesitli calismalarda sosyoekeonomik
durum, cinsiyet, yas gibi gesitli sosyodemografik faktérlerle iligkili bulunmustur (Gonzalez
Fischer ve Garnett, 2016). Kolombiya’da yapilan bir ¢aligmada kentsel bdlgelerde yasayan ve
yiiksek sosyoekonomik statiiye sahip olan katilimcilarin, diisiik sosyoekonomik statiiye sahip
olan ve kirsal bolgelerde yasayanlara kiyasla UPF’den aldiklar1 enerjinin 1,5-1,7 kat daha
yiiksek oldugu tespit edilmistir (Khandpur vd., 2020). Brezilya’da yapilan bir ¢alismada UPF
tilketme yayginligi, yasla dogrusal olarak azalmus, gelir durumu ile dogrusal olarak artmistir.
Ayrica tiiketimin kentsel alanlarda yasayanlarda ve erkeklerde daha yliksek oldugu tespit
edilmistir (Costa vd., 2022). Buna karsilik UPF tiiketimi i¢in yalnizca yiiksek gelirin degil,
yoksullugun da bir risk faktorii olabilecegi gosterilmis, bazi ¢aligmalarda UPF tiiketiminin
diisiik gelirli katilimcilarda daha yiiksek oldugu bulunmustur (Schnabel vd., 2018; Schnabel
vd., 2019).

Geng bireylerin yaslilara kiyasla 6nemli 6l¢iide daha yiiksek oranda UPF tiikettigi
bildirilmektedir. Gunliik enerji gereksiniminin >%50,0'sini UPF'den karsilayan geng sayisi
onemli 6l¢tide daha yiiksek bulunmustur (Harris vd., 2021). Ultra islenmis besinlerin tiiketimi
daha gen¢ yas, yalniz yasama ve daha diisiik fiziksel aktivite diizeyi ile iligkili oldugu
belirtilmektedir (Schnabel vd., 2018). Baska bir calismada UPF tiiketimi, yasla negatif,
sedanter yasam ve egitim diizeyi ile pozitif iliskili bulunmustur (da Silva vd., 2022).

Demografik ve sosyoekonomik Ozellikler disinda yeme diizeni, teknolojik alet
kullanmu ile ekran siiresi, uyku siiresi, sigara ve alkollii i¢ki igme gibi baz1 davramissal
ozellikler UPF tiiketimi ile iligkilidir (Rocha vd., 2021; Shinozaki vd., 2023). Yapilan bir
calismaya gore ekran karsisinda gecirilen siire, uyku siiresi ve tiiketilen 6giin sayisinin UPF
tiiketimi tizerinde etkili oldugu saptanmigtir (Mattar vd., 2022). Paraguay’l yetiskinlerde asir1
UPF tiiketiminin yasam kalitesini diistirerek ve uyku kalitesini etkileyerek giinlik uyku

saatlerini azaltabilecek bir faktor oldugu ortaya koyulmustur (Rodriguez vd., 2022).
1.3.4.3. Ultra Islenmis Besinlerin Viicut Agirhig ve Viicut Bilesimi Uzerine Etkisi

Diinya Saglik Orgiitii, diinya ¢apinda obezite prevalansmin 1975'ten bu yana nerede ise
ti¢ katina ¢iktigini ve 2016 yilinda 18 yasindan biiyiik bireylerin %13,0'iniin obez oldugunu
bildirmektedir (WHO, 2020). Ultra islenmis besin tiiketiminin siirekli arttigi ve modern
diyetlerdeki bu degisimin artan obezite prevalansi ile ayni zamana denk geldigi

belirtilmektedir (Moubarac ve Cannon, 2018)
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Ultra igslenmis besinlerin, diyette islenmemis veya daha az iglenmis besinlerin yerini
almas1 zamanla obeziteye yatkinlig artirmistir (Zhang ve Giovannucci, 2022). Diger yandan
UPF’lerin genellikle biiyiik porsiyonlarda servis edilmeleri, diigiik tokluk potansiyeli, daha
yiiksek glisemik yanit, agir1 lezzetlilik, uzun raf émrii ve kolay tagimir gibi 6zellikleri, besin
ogesi igeriklerinden bagimsiz olarak obeziteyi tesvik edebilecegi ifade edilmektedir (Monteiro
vd., 2016; Poti vd., 2017). Ayrica geleneksel olarak aile esliginde yenen yemeklerin yerini,
genellikle tek basma tiiketilen atigtirmaliklarin almasi (Monteiro vd., 2010), televizyon
izlerken yemek yenmesi ve ultra islenmis i¢ecek tiiketiminin artmasi sonucu fazla enerji alimi

da bu ozellikler arasinda sayilabilir (Costa vd., 2018).

Ultra islenmis besin tiiketimi ile obezite iliskisi son zamanlarda ilgi géren bir arastirma
alanidir. Yapilan bir ¢alismada UPF ile beslenenlerde daha fazla enerji, karbonhidrat ve yag
alimi gozlenmis ve viicut yag kiitlesinin arttigi bulunmustur. Arastirma sonucunda UPF
tilketimini sinirlamanin obezitenin Onlenmesi ve tedavisi icin etkili bir strateji olabilecegi
vurgulanmustir (Hall vd., 2019). Birgok Avrupa iilkesinde UPF ve obezite iliskisinin
arastirildig1 ¢alismada; hanelerde UPF bulunmas: ile yetiskinler arasinda obezite prevalansi
arasinda anlamli pozitif bir iliski gozlenmistir (Moubarac ve Cannon, 2018). Avrupa
iilkelerinde 1992 ve 2000 yillar1 arasinda yapilan Kanser ve Beslenmeye Yonelik Avrupa
Prospektif Arastirmasi (European Prospective Investigation into Cancer and Nutrition-EPIC)
calismasinda baslangigta ve 5 yillik medyan takip siiresinden sonra olmak {izere iki kez viicut
agirlig ol¢limi yapilmistir. Zaman iginde UPF tiiketiminin en yiiksek beste birlik dilimdeki
katilimeilar en diistik dilimdeki katilimcilarla karsilastirilmig viicut agirligindaki artigin daha

fazla oldugu belirlenmistir (0.357 kg/5 yil) (Cordova vd., 2021).

Ultra islenmis besinler viicut agirligin1 artirma potansiyelinin yani sira antropometrik
gostergelerle de iligkilidir. Vardiyali erkek galisanlarda yapilan bir ¢alismada en ¢ok UPF
tiikketen bireylerde, en diisiik tiikketenlerle karsilastirildiginda abdominal obezite oraninin daha
yiiksek oldugu bulunmustur (Junior vd., 2021). Yapilan diger ¢alismalarda UPF tiiketimi en
yiiksek olan bireylerin BKI ve bel ¢evresi dl¢iimlerinin daha yiiksek oldugu saptanmustir (Juul
vd., 2018; Machado vd., 2020; Silva vd., 2021).

1.4. Kronotip ve UPF Tliskisi

Besin tiiketimi zamanina ek olarak, tiiketilen besin tiiriiniin de sirkadiyen ritmin

bozulmasinda énemli bir faktor olabilecegi bildirilmektedir (Oosterman vd., 2015). Ozellikle
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aksamcil kronotipin sirkadiyen ritmin bozulmasinda bir risk faktori oldugu ve UPF
tilketimlerinin daha fazla oldugu belirtilmektedir (Zuraikat vd., 2021). Aksamcil kronotip
sabahgila gore, daha diizensiz yasam tarzi ile birlikte daha yiiksek bir BKI'ye neden olabilecek
sagliksiz yiyecek segimleri, asir1 yeme, gece atistirmaliklart gibi sagliksiz yeme davranislari
ile iliskili bulunmustur (Schubert ve Randler, 2008). Yapilan bir ¢alismada, diisik MEQ
skorlar1 (aksamcil kronotipe egilim) mesrubat ve ¢ikolata (Kanerva vd., 2012), hazir
eriste/noodle (Sato Mito vd., 2011), sekerli icecek (Li vd., 2018) gibi UPF kapsamina giren
yiyeceklerin fazla tiiketimi ile iligkili bulunmustur (Kanerva vd., 2012). Italyan yetiskinlerde
kronotip ve UPF tiiketimi iliskisinin incelendigi bir ¢alismada sabahgil bireylerde 6nemli
Olciide daha az tath ve tatlandirici, daha diisiik ultra islenmis yag ve baharat tiiketimi oldugu
belirlenmistir (Rosi vd., 2022). Bir bagka ¢alismada, aksamcil bireylerin ¢ikolata gibi UPF’yi
daha fazla tiikettigi ve daha yiiksek BKI’ye sahip oldugu bulunmustur (Bodur vd., 2021).
Amerika Birlesik Devletleri’nde yapilan bir ¢alismada aksamcil bireylerin, bir hafta boyunca
sabahgil bireylerden daha sik atistirmalik tiikettikleri saptanmustir (Yang ve Tucker, 2022).

Kronotipin yani sira besin tiiketimi zamaninin farkli islenme derecelerine sahip
besinlerin tiiketimi ile olasi iliskisini degerlendiren ¢alismalar yapilmistir (Baron vd., 2011;
Baron vd., 2013; Maukonen vd., 2017). Yunanistan’da tiniversite 6grencilerinde yeme zamani
ve UPF tiiketimi arasindaki iligki incelenmistir. Calisma sonuglarinda UPF tiiketimi erken
yeme modeli negatif ve ge¢ yeme modeli ile pozitif olarak iligkili bulunmustur (Detopoulou
vd., 2023). Italya’da 19 yas iistii bireylerde yapilan baska bir calismada ge¢ yeme diizenine
sahip bireylerin erken yiyenlere kiyasla UPF tiiketiminin arttig1 bildirilmistir. Benzer sekilde,
aksam yemegini geciktiren katilimcilarin islenmis besinleri veya UPF'leri tiiketme olasiliklari

daha yiiksek bulunmustur (Bonaccio vd., 2023).

Giliniimiizde diyetler dnemli dlgiide, taze hazirlanmis yemeklere dayali geleneksel
diyetlerden, yiiksek miktarda iglenmis ve paketlenmis besinlerden olugsan modern diyetlere
kaymustir. Ultra islenmis besin tiiketimi ile enerji alimi ve uyku-uyaniklik dongiisii gibi giinliik
olaylarin sirkadiyen zamanlamasini belirleyen kronotipin viicut agirligi iizerinde etkili oldugu
goriilmektedir. Ancak kronotipin metabolizma {izerindeki etkisi heniiz tam olarak

bilinmemektedir.

Bu ¢aligmanin amaci, yetiskin bireylerde, ultra islenmis besin tiiketimi, viicut bilesimi

ve kronotip arasindaki iligkiyi arastirmaktir.
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2. GEREC ve YONTEM

2.1. Arastirma Yeri, Zamam ve Orneklem Sec¢imi

Aragtirma tanimlayici tipte korelasyon calismasidir. Arastirmanin 6rneklemini; Bartin
Devlet Hastanesi Diyet Poliklinigi’ne ilk defa bagvuran, 20-45 yaglar1 arasindaki yetiskinler
olugturmustur. Arastirmanin 6rneklem sayisimi belirlemek amaci ile referans makaledeki
(Sadeghzadeh vd., 2022) kronotip skorlar1 esas alinmis, 6rneklem sayis1 “G-Power V.3.1.9.6”
programi kullanilarak %95 giiven aralig1 (a), %85 test giicii (1-a), orta etki biiyiikliigii (0.25)
seklinde hesaplanarak 180 olarak belirlenmistir. Arastirma oncesinde bireylere arastirmanin
amaci agiklanmis ve arastirmaya katilmayi kabul eden bireyler ¢alismaya dahil edilmistir.
Gonilli olmayan, 20-45 yas araliginda olmayan, Bartin Devlet Hastanesi Diyet Poliklinigi’ne
ilk defa basvurmayan, herhangi bir nérolojik, psikiyatrik ve kalitsal hastalig1 olan, profesyonel
sporcu olan, gebe veya emzikli olan ve vardiyali calisan bireyler arastirmaya dahil
edilmemistir. Calisma Subat 2023-Haziran 2023 tarihleri arasinda dahil edilme kriterlerine

uyan 200 kisi ile tamamlanmistir.
2.2. Arastirma Izinleri

Arastirma icin Ankara Universitesi Rektorliigii Insan Uzerinde Yapilan Klinik Dist
Arastirmalar Etik Kurulu’ndan 16.01.2023 tarihli ve 01/06 karar say1ili Etik Kurul Onay1 (Ek-
1) alinmistir. Caligmanin yiiriitiilebilmesi igin Bartin 11 Saghik Miidiirliigii’nden gerekli izin

alinmustir (Ek-2).
2.3. Verilerin Toplanmasi ve Degerlendirilmesi

Aragtirma verileri, yiiz yiize gortsiilerek ve anket formu ile toplanmistir. Anket formu,
bireylere ait genel bilgiler, beslenme aliskanliklari, fiziksel aktivite durumu, antropometrik
Ol¢timler (boy uzunlugu, viicut agirligi, bel cevresi, kalca gevresi), Sabah¢il-Aksamcil Anketi
(Morningness-Eveningness Questionnaire-MEQ), 24 saatlik geriye doniik bir giinliik besin
tiketim kaydi ve ultra islenmis besin tiiketim sikligi boliimlerinden olugmaktadir.
Katilimceilarin viicut bilesimi [toplam viicut yag kiitlesi (kg), viicut yag ylizdesi (%), yagsiz
viicut kiitlesi (kg), viicut siv1 yiizdesi (%)] Biyoelektrik impedans Analizi (Bioelektrical

Impedence Analysis-BIA) ile O6l¢iilmiistiir. Hazirlanan anket formu, sorularin
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anlagilabilirligini belirlemek amaci ile 10 bireye uygulanms, eksik ve anlagilmayan yerlerde
gerekli diizenlemeler yapilarak ankete son hali verilmistir (Ek-3). Bireylere anketi
uygulamadan 6nce ¢alisma hakkinda bilgi verilmis, katilimcilara ¢alismaya goniillii olarak

katildiklarina dair bilgilendirilmis goniillii onam formu imzalatilmistir (Ek-4).

2.3.1. Genel Bilgiler

Anket formunun genel bilgiler boliimiinde katilimcilarin cinsiyet, yas, 6grenim durumu,
medeni durum, ¢aligma durumu, gelir diizeyi, sigara-alkollii icki igme durumlari, herhangi bir
hastalik varlig1, uyku siiresi ve giinliik televizyon, tablet, bilgisayar, telefon vb., kullanimu ile

ekran karsisinda gegirilen siireyi kapsayan sorular yer almistir.

2.3.2. Beslenme Ahiskanhklar:

Bu boliimde ana 6giin sayisi, atlanan ana 6giin, atistirmalik tiiketimi, ev diginda yemek

yeme, gece yemek yeme ve istah durumu sorgulanmuigtir.

2.3.3. Besin Tiiketim Durumu

Katilimcilarin besin tiiketim durumlarini belirlemek i¢in geriye doniik bir giinliik besin
tiketim kaydi almmustir. Katilimcilarin ultra islenmis besin tiiketim sikligi arastirmaci
tarafindan NOVA siniflandirmas: dikkate alinarak ve Dinu vd.’nin (2021) calismalarindan
faydalanarak gelistirilen form ile belirlenmistir (Ek-3). Tiiketilen yiyecek ve iceceklerin
miktarlarinin dogru belirlenebilmesi i¢in “Yemek ve Besin Fotograf Katalogu” kitabindan
yararlanilmistir (Rakicioglu, 2017). Ev disinda tiiketilen yemeklerin birer porsiyonlarina giren
besinlerin miktarlari ise “Standart Yemek Tarifeleri” kitabindan yararlanilarak hesaplanmistir

(Merdol, 2014).

Bireylerin son bir ayda tiikettikleri UPF’leri; “her 6gilin”, “her giin”, “haftada 1-2 kez”,
“haftada 3-4 kez”, “haftada 5-6 kez”, “15 giinde bir kez”, “ayda bir kez” ve “hi¢ tiiketmez”
olmak {iizere sekiz segenek ile ne siklikla ve ne miktarda tiikettikleri sorgulanmistir. Besin
tiikketim sikligina verilen cevaplar besin tiiketim siklig1 frekansi kat sayilari ile garpilmistir.
Tiiketilen yiyecek ve icecek miktarlar1 “her 6giin” igin “3”, “her giin” igin “1”, “haftada 1-2
kez” i¢in “0,2145”, “haftada 3-4 kez” i¢in “0,498”, “haftada 5-6 kez” i¢in “0,7855”, “15 giinde
bir kez” i¢in “0,067”, “ayda bir kez” igin “0,033” ile ¢arpilarak giinliik ortalama miktarlar (g)
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elde edilmistir (Kim vd., 2012). Yapilan bir ¢alismada besin tiiketim sikligindan elde edilen
giinliik toplam UPF tiiketim miktarinin (g) gruplandirilarak arastirma konusu ile iliskisinin
arastirilmasi onerilmistir (Jung vd., 2022). Bu dogrultuda UPF tiiketim sikligindan elde edilen
sonuclara gore; giinlik 0-140,46 g UPF tiiketimi birinci ¢eyreklik, 140,46-238,31 g UPF
tiikketimi ikinci ¢eyreklik, 238-31-460,45 g UPF tiiketimi ii¢lincii ¢eyreklik, 460,45-1819,69 g
UPF tiiketimi dordiincii ¢ceyreklik olacak sekilde gruplara ayrilmigtir. Son zamanlarda yapilan
bazi ¢alismalarda (Julia vd., 2018; Levy vd., 2021; Pan vd., 2023) UPF’nin &zellikle gram
cinsinden analiz edilmesi yapay olarak tatlandirilmis icecekler gibi enerji icerigi olmayan
UPF’yi hesaba kattig1 i¢in enerji oranina tercih edilmistir. Bununla birlikte UPF’den gelen
enerji (kkal) ve enerji yiizdesi (%) literatiirdeki ¢alismalarla uyumlu olarak 24 saatlik besin

tilketim kaydindan elde edilmistir.

Besin tiiketimlerinden elde edilen enerji ve besin Ogelerinin hesaplanmasi i¢in
Bilgisayar Destekli Beslenme Programi Beslenme Bilgi Sistemi (BEBIS) kullanilmustir
(BEBIS, 2022). Elde edilen besin dgelerinin degerlendirilmesinde Diyet Referans Alim
Diizeyi Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberi-TUBER (2022) referans almmustir (TUBER,
2022).

Bireylerin besin tiiketim durumlarinin Ggiinlere gore analizi i¢in besin tiiketim
zamanlamalari olusturulmustur. Buna gore sabah saat 10.00 ve aksam 20.00°den sonraki besin
alimi 24 saatlik besin tiiketim kaydindan hesaplanmustir. Segilen zaman dilimleri kronotip ile
ilgili yapilan 6nceki ¢alismalara (Baron vd., 2011; Baron vd., 2013; Lucassen vd., 2013;
Maukonen vd., 2017) dayandirilmustir.

2.3.4. Fiziksel Aktivite Durumu

Katilimeilarin fiziksel aktivite durumu Kisa Fiziksel Aktivite Degerlendirme Formu
(Brief Physical Activity Assessment) ile degerlendirilmistir. Marshall vd.’nin (2005)
kullandiklar1 form; diizenli egzersiz yapilip yapilmadigi, yapiliyorsa siddetli ve orta diizeydeki
fiziksel aktivitelerin hangi siklikla yapildigin1 degerlendiren ii¢ sorudan olusmaktadir. Siddetli
fiziksel aktiviteyi haftada {igten fazla yapanlar dort, bir-iki kez yapanlar iki, hi¢ yapmayanlar
sifir puan almaktadir. Orta diizeydeki fiziksel aktiviteyi haftada besten fazla yapanlar “dort”,
iic-dort kez yapanlar “iki”, bir-iki kez yapanlar “bir”, hi¢ yapmayanlar “sifir” puan almaktadir.
Iki sorudan elde edilen toplam puan sifir ile {i¢ arasinda ise “yetersiz aktif”, dort ve {izerinde

ise “yeterince aktif” olarak degerlendirilmistir (Marshall vd., 2005).
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2.3.5. Sabahg¢il Aksamcil Anketi

Kronotip, Horne ve Ostberg (1976) tarafindan gelistirilen Tiirkge gegerlilik ve
giivenilirlik calismasi Piindiik vd. (2005) tarafindan yapilan Sabahgil-Aksamcil Anketi
kullanilarak degerlendirilmistir (Piindiik vd., 2005). Olgek, bireyin uyku ve uyanma zamani
tercihlerini, gilin icinde verimli oldugu zaman dilimini, fiziksel ve zihinsel aktiviteler i¢cin tercih
ettigi zaman araliklarini belirlemeye yonelik toplam 19 sorudan olusmaktadir. Anketten elde
edilen toplam puanlara gore: 59-86 puan araliginda “sabahcil”; 42-58 puan araliinda “ara
tip”; ve 16-41 puan araliginda “aksamcil” seklinde siniflandirilmustir. Elde edilen toplam puan

arttikga aksamcil kronotipe egilim artmaktadir (Horne ve Ostberg, 1976).
2.3.6. Antropometrik Olciimler ve Viicut Bilesimi

Katilimeilarm viicut agirligr (kg), boy uzunlugu (m), bel ¢evresi (cm), kalga g¢evresi
(cm) ve viicut bilesimi [toplam viicut yag kiitlesi (kg), viicut yag yiizdesi (%), yagsiz viicut

kiitlesi (kg), viicut s1vi yiizdesi (%)] 6l¢tilmiistiir.
Boy Uzunlugu

Bireylerin boy uzunlugu, topuklar birlestirilerek ayakkabisiz sekilde Frankfort
diizlemde (g6z ve kulak kepgesi {istii ayn1 hizada iken) boy Olger baskiil ile Slgliilmiistiir
(Gibson, 2005). Ol¢iim esnasinda bireylerden sapka, sac tokasi, bere vb. esyalarin ¢ikarilmasi

istenmistir.
Viicut Agirhgi ve Viicut Bilesimi

Katilimcilarin viicut agirligr (kg) ve viicut bilesimleri, ince kiyafetli ve ayakkabisiz
olmalarma dikkat edilerek, Tanita BC-418 MA marka biyoelektrik empedans cihazi ile
dl¢iilmiistiir. Olgiim bireylerin {izerinde agirlik olusturabilecek ciizdan, metal, siis esyalar1 vb.
cikarttirilarak, hafif giysiler ile ¢iplak ayakla yapilmistir. Dogru Sl¢im yapilabilmesi i¢in
bireylerden 6lgiimden en az dort saat 6nce hicbir sey yememeleri, kafein iceren icecekler dahil
olmak iizere bir sey i¢cmemeleri, dl¢limiin yapilacagi giin i¢inde agir fiziksel aktivite
yapmamalari istenmistir (Abu Khaled vd., 1988). Ayrica bireyde kalp pili veya protez
bulunmamasi ve kadinlarin menstriiasyon doneminde olmamasi kosulu saglanmistir (Bunt vd.,

1989).
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Beden Kiitle indeksi (kg/m?)

Viicut agirligiin (kg) boy uzunlugunun karesine boliinmesi ile hesaplanan BK1, Diinya
Saghk Orgiiti'niin  (World Health Organization-WHO) smiflandirmasina  gore
degerlendirilmistir. Beden kiitle indeksi siniflama degerleri Cizelge 2.1’de gosterilmistir
(WHO, 2010). Zayif ve normal viicut agirliginda olan bireylerin verileri birlestirilerek

istatistiksel analizler yapilmustir.

Cizelge 2.1. Yetiskin bireylerde beden kiitle indeksi siniflandirilmasi

Degerlendirme BKIi (kg/m?)
Zayif <18,5 kg/m?
Normal 18,5-24,9 kg/ m?
Kilolu 25,0-29,9 kg/m?
Obez >30,0 kg/m?

Bel ve Kal¢a Cevresi (cm)

Bel gevresi, ayakta dik pozisyonda iken, en alt kaburga kemigi ile kristailiak arasindaki
orta noktadan, yere paralel olacak sekilde; kalca ¢evresi bireyler ayakta iken, kalcanin en genis
cevresinden, yere paralel olacak sekilde esnemeyen mezura ile dlgiilmiistiir (Gibson, 2005).

Cinsiyete gore bel ¢evresi siniflandirmasi Cizelge 2.2°de gosterilmistir (WHO, 2011) .

Cizelge 2.2. Cinsiyete gore bel ¢evresi siniflandirmasi

Bel Cevresi (cm)
Cinsiyet Risk Yiiksek Risk
Kadin >80 >88
Erkek >94 >102

Bel kalca oram
Bel kalga orani; bireylerin bel gevresinin (cm) kalga c¢evresine (cm) boliinmesi ile

hesaplanmugtir. Cinsiyete gore bel ¢evresi siniflandirmasi Cizelge 2.3’te gosterilmistir (WHO,
2011) .
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Cizelge 2.3. Cinsiyete gore bel kalga orani siniflandirmasi

Bel-Kal¢a Orani
Cinsiyet Risk
Kadin >0.85
Erkek >0.90

Bel Boy Oram

Bel cevresinin (cm) boy uzunluguna (cm) béliinmesi ile bel-boy oran1 hesaplanmustir.

Bel-boy Orani Siniflandirmasi Cizelge 2.4’te gosterilmistir (Ashwell ve Hsieh, 2005).

Cizelge 2.4. Bel boy oran1 siniflandirmast

Degerlendirme Bel-boy oram
<0,5 Normal
>05 Risk

2.4. Verilerin Istatistiksel Degerlendirilmesi

Verilerin istatistiksel degerlendirilmesi Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS) programi kullanilarak yapilmistir. Degiskenlerin normal dagilima uygunlugu
Kolmogorov-Smirnov ve Shapiro-Wilk testleri kullanilarak incelenmistir. Tanimlayici
analizlerde normal dagilan degiskenler i¢in ortalama ve standart sapma, normal dagilmayan
degiskenler i¢cin medyan ve minimum-maksimum degerleri, nominal degiskenler ise say1 ve
yiizde olarak gosterilmistir. Bagimsiz iki grubun ortalamalarinin  kiyaslanmasi
degerlendirilirken siirekli veriler i¢in parametrik durumlar karsilayanlarda “Bagimsiz
Orneklem T testi”, nonparametrik durumlarda “Mann Whitney U testi” kullanilmustir.
Bagimsiz ikiden fazla grubun ortalamasinin kiyaslanmasinda siirekli veriler i¢in parametrik
durumlart karsilayanlarda “Tek Yonli Varyans Analizi”, nonparametrik durumlarda ise
“Kruskal Wallis testi” uygulanmustir. ikiden fazla grubun karsilastirilmasinda farklihg
belirlenmek i¢in posthoc testlerden “Bonferroni Testi” kullanilmistir. Kategorik degiskenler
icin “Ki-kare testi” uygulanmistir. Ki-kare varsayimlarinin karsilanmadigi durumlarda uygun
sartlar saglantyor ise “Fischer testi” kullanilmistir. Tlim istatistiksel testlerde giiven araligi
%095,0 olarak kabul edilmistir ve p degerinin 0,05’in altinda olmas istatistiksel olarak anlaml1

kabul edilmistir.
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3. BULGULAR

Bu calisma 20-45 yas araligindaki yetigkin bireylerde kronotip, viicut bilesimi ve ultra
islenmis besin tiiketimi arasindaki iliskinin incelenmesi amaci ile planlanmis ve

yiiriitiilmistiir. Bu boliimde arastirmaya yonelik bulgulara yer verilmistir.

3.1. Bireyler Ile ilgili Genel Bilgiler

Cizelge 3.1.’de bireylere ait genel bilgilere yer verilmistir. Caligmaya 125 kadin
(%62,5), 75 erkek (%37,5) olmak iizere toplam 200 yetiskin birey katilmistir. Bireylerin
%36,5’1 26-35 yas, %32,5’1 20-25 yas ve %31,0’1 ise 36-45 yas araligindadir. Kadinlarin
ortalama yas1 30,5248,33 yil, erkeklerin ortalama yas1 31,81+7,72 yildir. Bireylerin %50,5’i
bekar, %49,5’1 ise evlidir. Bireylerin 6grenim durumu sirasi ile tiniversite ve iisti %59,5, lise
%33,0 ve ilk6gretim %7,5 olarak saptanmistir. Bireylerin %60,5’1 normal mesai saatlerinde
calisirken %39,5’1 ¢aligmamaktadir. Gelir durumuna goére dagilim incelendiginde bireylerin
%40,0’1n1n aclik yoksulluk sinirinda, %20,0’sinin yoksulluk sinir1 iistiinde, %27,5’inin asgari

iicret aglik sinirinda ve %12,5’inin asgari licretin altinda oldugu bulunmustur.

Bireylerin %27,5’1 sigara igmektedir ve giinde ortalama igilen sigara sayisi 3,65+7,42
adettir. Kadinlarin %36,0’s1; erkeklerin ise %34,7’si sigara igmektedir. Alkollii i¢ki ictigini
belirtenler, katilimeilarin %14,0’{inii olusturmaktadir. Bu oran kadinlarda %9,6, erkeklerde ise
%21,3’ttir. Giinliik televizyon, tablet, bilgisayar, telefon vb., gibi ekran karsisinda ortalama
gegirilen siire kadinlarda 4,74+2,58 saat, erkeklerde 5,06+2,38 saattir. Giinliik ortalama uyku
stiresinin kadinlarda 7,70+0,89 saat, erkeklerde 7,20+1,03 saat oldugu tespit edilmistir.
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Cizelge 3.1. Bireyler ile ilgili genel bilgiler

Genel Bilgiler Kadin (n=125) Erkek (n=75) Toplam (n=200)
S % S % S %
Yas (yil)
20-25 45 36,0 20 26,7 65 32,5
26-35 43 34,4 30 40,0 73 36,5
36-45 37 29,6 25 33,3 62 31,0
Yas (y1l) (X SS) 30,52 +8,33 31,81£7,72 31,00+8,11
Medeni Durum
Evli 57 45,6 42 56,0 99 49,5
Bekar 68 54,4 33 44,0 101 50,5
Ogrenim Durumu
[kogretim 12 9,6 g 3.9 15 7,5
Lise 43 34.4 23 30,8 66 33,0
Universite ve iistii 70 56,0 49 65,3 119 59,5
Calisma Durumu
Caligmuyor 66 52,8 13 17,3 79 39,5
Mesai saatlerinde ¢alistyor 59 472 62 82,7 121 60,5
Gelir Durumu
Asgari icretin alt1 24 19,2 1 1,3 25 12,5
Asgari licret-aghk smiri 37 29.6 18 24.0 55 27,5
Aclik-yoksulluk sinir 40 32,0 40 53,3 80 40,0
Yoksulluk simurt iistii 24 19,2 16 21,4 40 20,0
Sigara i¢gme Durumu
Iciyor 45 36,0 26 34,7 55 27,5
I¢miyor 43 34,4 43 573 134 67,0
Birakti 37 29,6 6 8,0 11 5,5
fgf‘s‘ggam sayist (glin) 2,6346,1 5,35+8,92 3,65+7,42
Alkollii I¢ki Icme Durumu
I¢iyor 12 9,6 16 21,3 28 14,0
Igmiyor 113 90,4 59 78,7 172 86,0
Ekran Siiresi (saat) (X SS) 4,74+2,58 5,06+2,38 4,86+2,51
Uyku Siiresi (saat) (X+ SS) 7,70+0,89 7,20+1,03 7,5120,97




3.2. Bireylerin Beslenme Ahskanhklar

Calismaya katilan bireylerin beslenme aligkanliklarina iligkin veriler Cizelge 3.2°de
gosterilmistir. Bireylerin tiikettigi ortalama ana 6giin sayis1 2,50+0,53 tiir. Glinlik tiiketilen
ortalama ara 6giin sayisi kadinlarda 2,28+0,94 6giin, erkeklerde 2,08+0,98 6giindiir. Bireylerin
%153,5’1 her zaman atistirmalik tiiketirken %33,0°l ise bazen tiiketmekte, %13,5’1 ise
atistirmalik tiiketmemektedir. En sik tiiketilen {i¢ atistirmalik tiirii cay kahve (%89,6), ¢ikolata,
gofret (%68,2), kraker, biskiividir (%54,8). Bireylerin %24,5’1 ev disinda her giin yemek
yerken, %21,5’1 ayda bir kez yemekte veya hi¢ yememektedir. Erkeklerin %36,0’s1 kadinlarin
ise %17,6’s1 ev disinda her giin yemek yedigini bildirmistir. Ev disinda en sik tercih edilen
yemek tiirli doner, kebap 9%70,2, pide, lahmacun %59,6 ve simit, pogaca, borek %27,7 olarak

beyan edilmistir.

Arastirmaya katilan bireylerin %34,5°1 geceleri yeme istegi olmadigini, %34,0’i
geceleri bazen yeme istegi oldugunu ve %31,5°1 ise geceleri yeme istegi oldugunu
belirtmislerdir. Geceleri en ¢ok tiiketilen yiyecekler; paketli yiyecek (%25,1), sandvig
(%19,8), tencere yemegidir (%14,5). Erkeklerin %68,0’i, kadinlarin  %56,0’s1 istah

durumlarinin iyi oldugunu ifade etmislerdir.
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Cizelge 3.2. Bireylerin beslenme aligkanliklari

Kadin (n=125)

Erkek (n=75)

Toplam (n=200)

Ana Ogiin Tiiketimi (X% SS) 2,49+0,51 2,52+0,52 2,50+0,53
Ara Ogiin Tiiketimi (X SS) 2,28+0,94 2,08+0,98 2,21+0,96

S % S % S %
Atlanan Ana Ogiin *
Sabah 26 34,2 18 274 44 38,6
Ogle 44 57,9 17 447 61 53,6
Aksam 6 7,9 3 7,9 9 7,8
Atistirmahik Tiiketimi
Tiiketiyor 72 57,6 36 48,0 107 53,5
Tiiketmiyor 12 9,6 12 16,0 27 13,5
Bazen tiiketiyor 41 32,8 27 36,0 66 33,0
Tiiketilen Atistirmahklar**
Taze veya kuru meyve 57 50,4 32 50,7 89 51,4
Yagli tohum 47 41,5 36 57,1 83 479
Cekirdek 34 30,0 23 36,5 57 32,9
Siit, yogurt, ayran 29 25,6 12 19,0 41 23,7
Sandvig, tost 12 10,6 10 15,8 22 12,7
Galeta, grisini 10 8,8 3 4,7 13 7,5
Kraker, biskiivi 66 58,3 29 46,0 95 54,8
Cikolata, gofret 79 69,9 39 61,9 118 68,2
Pogaga, simit, borek 21 18,5 17 26,9 38 21,9
Kek, kurabiye 57 50,4 23 36,5 80 46,2
Cay, kahve 98 86,7 57 90,4 155 89,6
Gazli igecek, meyve suyu 17 15,0 15 23,8 32 18,5
Ev disinda yiyecek tiiketim sikhig
Her giin 22 17,6 27 36,0 49 24,5
Haftada 4-6 kez 9 7,2 11 14,7 20 10,0
Haftada 1-3 kez 26 20,8 14 18,7 40 20,0
Ayda 2-3 kez 34 27,2 14 18,7 48 24,0
Ayda 1 kez veya hig 34 27,2 9 12,0 43 21,5

*Ogiin atlayan bireylerin sayisina gore oranlar hesaplanmustir.
** Birden fazla cevap verilmistir, atistirmalik tiiketen bireylerin sayisina gore oranlar hesaplanmustir.
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Cizelge 3.2. (Devam) Bireylerin beslenme aligkanliklari

Kadin (n=125) Erkek (n=75) Toplam (n=200)

S % S % S %
Ev disinda tiiketilen yiyecekler**
Hamburger 36 29,2 17 22,6 53 26,7
Pizza 29 23,5 20 26,6 49 24,7
Déoner, kebap 80 65,0 59 78,6 139 70,2
Pide, lahmacun 74 60,1 44 58,6 118 59,6
Kizarmis tavuk 8 6,5 8 10,6 16 8,0
Kokoreg 6 4,8 15 20,0 21 10,6
Simit, pogaca, borek 36 29,2 19 25,3 55 27,7
Ev yemegi 10 8,1 9 12,0 19 9,6
Diger (¢ig kofte, balik) 8 6,5 3 4,0 11 5,5
Geceleri yeme istegi
Oluyor 44 35,2 19 25,3 63 31,5
Olmuyor 48 38,4 21 28,0 69 34,5
Bazen oluyor 33 26,4 35 46,7 68 34,0
Geceleri tiiketilen yiyecek*
Sandvig 12 15,6 14 25,9 26 19,8
Tatl sekerli yiyecekler 7 9,0 5 9,4 12 9,1
Paketli yiyecek 25 32,5 8 14,8 33 25,1
Tencere yemegi 11 14,3 8 14,8 19 14,5
Meyve 10 13,0 6 11,2 16 12,3
Yogurt 5 6,5 7 12,9 12 9,2
Noodle 3 3,9 - - 3 2,3
Cig kofte 2 2,6 1 1,8 3 2,3
Kuruyemis 1 1,3 2 3,6 3 2,3
Fast food 1 1,3 3 5,6 4 3,1
istah Durumu
Iyi 70 56,0 51 68,0 121 60,5
Orta 50 40,0 23 30,7 73 36,5
Kot 5 4,0 1 1,3 6 3,0

* Geceleri yeme istegi olan bireylerin sayisina gore oranlar hesaplanmustir.
** Birden fazla cevap verilmistir, ev diginda yemek tiiketen bireylerin sayisina gore oranlar hesaplanmistir.
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3.3. Bireylerin Enerji ve Besin Ogesi Ahmlar1

Calismaya katilan bireylerin 24 saatlik geriye doniik bir giinliik besin tiiketim kaydina
gore giinliik enerji ve besin Ogesi alim miktarlar1 Cizelge 3.3’te gdsterilmistir. Kadinlarin
giinliik aldiklar1 ortalama enerji 1623,03+657,80 kkal, karbonhidrat 177,03+£88,21 g, protein
53,16£24,43 gram olup ve giinliik enerjinin ortalama 9%14,69+6,12’sinin proteinden,
%46,33+11,42’sinin karbonhidratlardan, %38,96+9,91 inin yaglardan geldigi belirlenmistir.
Kadinlarda giinliik yag alim1 medyan degeri 60,39 (alt-iist 28,33-142,62) g, doymus yag alim1
22,75 (alt-iist 5,99-78,14) g, tekli doymamis yag asidi (TDYA) 21,64 (alt-iist 5,90-50,50),
coklu doymamis yag asidi alimlar1 (CDYA) 11,22 (alt-iist 2,04-41,87) gramdir. Erkeklerin
giinliik aldiklar1 ortalama enerji 2095,76+903,55 kkal, karbonhidrat 224,30+111,15 g, protein
73,98432,81 gramdir ve giinlik enerjinin ortalama %15,494+4,66’sinin proteinden,
%45,08+10,16’s1nin karbonhidratlardan, %39,32+9,75inin yaglardan geldigi belirlenmistir.
Erkeklerde giinliik toplam yag alimi1 medyan degeri 80,55 (alt-list 28,35-163,50) g, doymus
yag 29,70 (alt-iist 8,10-96,25) g, tekli doymamus yag asidi 27,98 (alt-iist 4,35-140,56) g, coklu
doymamus yag asidi 13,88 (alt-iist 2,51+44,56) gramdir. Glinliik diyet ile alinan ortalama posa
miktart kadinlarda 17,4448,48 g, erkeklerde ise 20,68+9,94 gramdir. Kadinlarin diyetle
giinliik kolesterol alimi medyan degeri 202,28 (alt-list 30,65-815,00) mg, erkeklerin ise
296,90 (alt-iist 20,10-1994,28) miligramdir.

Kadinlarin giinliik A vitamini alim1 medyan degeri 646,80 (alt-iist 150,94-10849,71)
mcg, E vitamini 10,00 (alt-list 1,00-42,92) mg, tiamin 0,75 (alt-iist 0,10-2,52) mg, riboflavin
0,93 (alt-iist 0,22-2,24) mg, niasin 10,33 (alt-iist 2,57-39,90) mg, B6 vitamini 0,98 (alt-iist
0,15-2,76) mg, folat 240,45 (alt-list 21,97-553,49) mcg, C vitamini 80,78 (alt-iist 6,67-352,00)
mg, B12 vitamini 2,16 (alt-iist 0,00-36,15) mcg’dir. Erkeklerin giinlik A vitamini alimi
756,45 (alt-tist 225,00-3409,60) mcg, E vitamini 11,17 (alt-tst 1,89-55,56) mg, tiamin 0,92
(alt-iist 0,08-2,44) mg, riboflavin 0,92 (alt-iist 0,08-2,44) mg, niasin 12,06 (alt-iist 2,55-56,18)
mg, B6 vitamini 1,18 (alt-iist 0,20-8,02) mg, folat 295,90 (alt-iist 64,00-881,89) mcg, C
vitamini 56,32 (alt-lst 3,56-400,27) mg, B12 vitamini 3,01 (alt-iist 0,18-57,54) mcg olarak

bulunmustur.

Kadinlarm giinliik potasyum alimi 2056,83+738,40 mg, kalsiyum 487,14 (alt-list
92,50-1350,00) mg, magnezyum 242,57+97,47 mg, fosfor 806,37 (alt-iist 158,10-2061,35)
mg, demir 9,03+3,75 mg, ¢inko 7,33 (alt-iist 1,76-30,04) mg’dir. Erkeklerin giinliik potasyum
alimi 2411,34+982,44 mg, kalsiyum 614,99 (alt-list 260,78-2426,23) mg, magnezyum
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300,82+129,76 mg, fosfor 1081,76 (alt-iist 305,55-3288,78) mg, demir 10,98+4,82 mg, ¢inko

10,06 (alt-tist 3,00-25,01) miligramdir.

Cizelge 3.3. Bireylerin enerji ve besin 6gesi alimlari

Enerji ve besin ogeleri

Kadin (n=125)

Erkek (n=75)

X+ SS / Medyan (alt-iist)

X+ SS / Medyan (alt-iist)

Enerji (kkal) 1623,03+657,80 2095,76+903,55
Protein (g) 53,16+24.,43 73,98+32.81
Protein (%) 14,69+6,12 15,49+4.66
Toplam yag (g) 60,39 (28,33-142,62) 80,55 (28,35-163,50)
Yag (%) 38,86+9,91 39,3249,75
Karbonhidrat (g) 177,03+88,21 224.30+111,15
Karbonhidrat (%) 46,33+11,42 45,08+10,16
Posa (g) 17,44+8,48 20,68+9,94

Tekli doymamus yag asitleri (g)

21,64 (5,90-50,50)

27,98 (4,35-140,56)

Coklu doymamus yag asitleri (g)

11,22 (2,04-41,87)

13,88 (2,51-44,56)

Doymus yag (g)

22,75 (5,99-78,14)

29,70 (8,10-96,25)

Kolesterol (mg)

202,28 (30,65-815,00)

296,90 (20,10-1994,28)

A vitamini (mcg)

646,80 (150,94-10849,71)

756,45 (225,00-3409,60)

E vitamini (mg)

10,00 (1,00-42,92)

11,17 (1,89-55,56)

Tiamin (mg) 0,75 (0,10-2,52) 0,92 (0,08-2,44)
Riboflavin (mg) 0,93 (0,22-2,24) 1,25 (0,30-4,65)
Niasin (mg) 10,33 (2,57-39,90) 12,06 (2,55-56,18)
Bs vitamini (mg) 0,98 (0,15-2,76) 1,18 (0,20-8,02)
Folat (mcg) 240,45 (21,97-553,49) 295,90 (64,00-881,89)

C vitamini (mg)

80,78 (6,67-352,00)

56,32 (3,56-400,27)

B12 vitamini (mcg)

2,16 (0,00-36,15)

3,01 (0,18-57,54)

Potasyum (mg)

2056,83+738,40

2411,344982,44

Kalsiyum (mg)

487,14 (92,50-1350,00)

614,99 (260,78-2426,23)

Magnezyum (mg) 242,57+97,47 300,82+129,76
Fosfor (mg) 806,37 (158,10-2061,35) 1081,76 (305,55-3288,78)
Demir (mg) 9,03+3,75 10,98+4,82

Cinko (mg) 7,33 (1,76-30,04) 10,06 (3,00-25,01)

Bireylerin giinliik enerji ve bazi besin dgeleri ile posa alim miktarlarinin Tiirkiye

Beslenme Rehberi’ndeki (TUBER, 2022) yeterli alim miktarlarim karsilama yiizdeleri

hesaplanmistir ve sonuglar Cizelge 3.4’te verilmistir. Bireylerin protein, posa, riboflavin,

pridoksin, folat, C vitamini, B, vitamini, potasyum, kalsiyum, magnezyum, demir, ¢inko

alimlarinin gereksinimin altinda oldugu bulunmustur.

Erkeklerin makro besin dgelerinden protein (%85,83+38,26), posa (%82,71+39,77) ve

karbonhidrat (%172,544+85,50) alimlar1 gereksinimi karsilama yiizdelerinin kadinlara gore
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istatistiksel olarak anlamli olgiide yiliksek oldugu saptanmistir (p<0,05). Mikro besin
Ogelerinden giinliik tiamin, riboflavin, niasin, pridoksin, folat, Bi» vitamini, potasyum,
kalsiyum, fosfor ve demir gereksinimini karsilama ylizdelerinin kadinlardan istatistiksel
olarak anlaml1 6l¢iide daha yiiksek, C vitamini gereksinimini karsilama yiizdelerinin ise daha

diisiik oldugu tespit edilmistir (p<0,05).

Cizelge 3.4. Diyetle enerji ve besin dgeleri alimlariin TUBER’e gore giinliik gereksinimi kargilama

durumu (%)

Kadin (n=125) Erkek (n=75)
X+ SS / Medyan X+ SS / Medyan p
(alt-iist) (alt-iist)
Enerji (kkal) (50. Persentil) 134,58+58,95 133,82+456,43 0,92
Enerji (kkal) (95. Persentil) 147,96+64,73 148,64+62,80 0,94!
Protein (g) 79,64+37,43 85,83+38,26 <0,001
Karbonhidrat (g) 136,18+67,85 172,54+85,50 <0,001
Posa (g) 69,77+33,93 82,71+39,77 0,03t
A vitamini (mcg) 99,51 (23,22-1669,19) 100,86 (30,00-454,62) 0,46"
E vitamini (mg) 90,91 (9,09-390,18) 85,92 (14,69-428,08) 0,99*
Tiamin (mg) 187,50 (25,00-630,00) 230,00 (40,00-642,50) <0,001"
Riboflavin (mg) 58,13 (13,75-140,00) 78,13 (20,63-295,00) <0,001"
Niasin (mg) 156,52 (38,94-604,55) 182,73 (40,00-852,88) 0,01"
Pridoksin (mg) 61,25 (9,38-172,50) 69,41 (13,53-473,53) 0,01"
Folat (mcg) 74,12+32,82 93,96+45,24 0,003
C vitamini (mg) 85,03 (7,02-370,53) 51,20 (3,27-363,92) 0,002
B2 vitamini (mcg) 54,00 (0,00-903,75) 75,25 (5,25-1440,50) 0,02"
Potasyum (mg) 58,77+21,10 68,89+28,07 0,01°
Kalsiyum (mg) 50,62 (9,74-142,11) 64,67 (27,45-242,63) <0,001"
Magnezyum (mg) 80,86+32,49 85,95+37,07 0,45
Fosfor (mg) 146,61 (28,75-374,79) 196,68 (55,56-597,98) <0,001"
Demir (mg) 64,11+28,93 99,78+43,81 <0,001*
Cinko (mg) 78,82 (18,92-323,01) 85,98 (26,41-214,27) 0,22"

Y Mann Whitney U Testi; ' Bagimsiz drneklem t testi

3.3.1 Bireylerin UPF Tiiketim Miktarlar

Bireylerin UPF tiiketimine ait bilgiler Cizelge 3.5’te verilmistir. Kadinlarda UPF’den
gelen ortalama enerji 325,54+348,21 kkal’dir ve gilinliik toplam enerji alimmin ortalama
%19,77+18,73 linli Erkeklerde UPF’den gelen
355,99+£315,07 kkal’dir ve giinliik ortalama toplam enerji aliminin %20,87+£22,25%ini

olusturmaktadir. ortalama enerji

olusturmaktadir. Erkeklerde giinliik tiiketilen UPF miktar1 (g) medyan degeri 334,19 (alt-iist
31,31-1819,69) g, kadinlara gore 211,81 (alt-iist 30,42-1754,43) g daha yiiksektir (p<0,001).
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Ozellikle erkeklerin UPF ¢esitlerinden; ultra islenmis siit {iriinleri, et {iriinleri, icecekler

ve diger (soslar, tozlar, hazir/paketlenmis tatlilar vb.) tiikketimi kadinlardan istatistiksel olarak

anlamli 6l¢iide daha yiiksek bulunmustur (p<0,05).

Cizelge 3.5. Bireylerin ultra islenmis besin tiikketim miktarlari

Kadin (n=125) Erkek (n=75) Toplam (n=200)
X+ SS / Medyan X+ SS / Medyan X+ SS / Medyan p
(alt-iist) (alt-iist) (alt-iist)
UPF (kkal) 325,544348 21 355.994315.,07 336,95:335,60 | 0,27'
UPF (%) 19.77+18.73 20.87422.25 20,69+21,92 0,99'
Toplam UPF (g) (30,4221-1%8;4,43) (31,3:’313-?339,69) (30,422%25119,69) <0,001*
St tiriinleri (g) 6,44 (0,00-161,35) | 18,23 (0,00-231,10) | 8,28 (0,00-231,10) |<0,001"
Et tiriinleri (g) 8,58 (0,00-219,18) | 26,75 (0,00-442,53) | 13,02 (0,00-442,53) | <0,001
Atistirmalik (g) 49,98 (0,00-401,27) | 60,26 (2,9-455,45) | 56,53 (0,00-455,45) | 0,20
Tahil tiirevleri (z) | 6,77 (0,00-278,15) | 7,97 (0,00-172,08) | 7,71(0,00-278,15) | 0,31
Diger (g)* 7,43 (0,00-254,04) | 12,54 (0,00-412,66) | 884 (0,00-412,66) | 0,02¢
Igecekler (g) (O,OOEE?SOG,GO) (o,og?fégg,m) (o,oé?fé;g,m) <0,001*

Y Mann Whitney U Testi; ' Bagimsiz 6rneklem t testi

* Belirtilen gruplarm disinda kalan UPF’ler (soslar, tozlar, hazir/paketlenmis tatlilar vh.)

3.4. Bireylerin Viicut Bilesimleri ve Antropometrik Olciimleri

Bireylerin viicut bilesimleri ve antropometrik 6lgiimlerine iliskin bilgiler Cizelge 3.6’da

verilmistir. Kadinlarda ortalama viicut agirhig 70,95+19,05 kg, BKI 27,59+7,34 kg/m?, viicut
yag kiitlesi 25,22+13,26 kg, viicut yag oran1 %33,25+9,26, yagsiz viicut kiitlesi 46,02+6,85

kg, viicut su oran1 %48,82+6,75’tir. Erkeklerde ise ortalama viicut agirligi 88,45+17,96 kg,
BKI 28,23+5,27 kg/m?, viicut yag kiitlesi 21,29+£10,35 kg, viicut yag oran1 %?22,78+6,89,
yagsiz viicut kiitlesi 67,49+9,84 kg, viicut su oran1 %56,51+5,04 tiir.

Kadinlarin ortalama bel ¢evresi 84,00+16,00 cm, kalga ¢evresi 106,00+13,00 cm, bel

kalga oran1 0,79+0,08, bel boy oran1 0,52+0,10 olarak tespit edilmistir. Erkeklerin ortalama

bel ¢evresinin 100,00+14,00 cm, kalga ¢evresinin 107,00+9,00 cm, bel kal¢a oraninin

0,92+0,07, bel boy oraninin 0,56+0,08 oldugu belirlenmistir.
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Cizelge 3.6. Bireylerin viicut bilesimleri ve antropometrik 6lgtimleri

Kadin (n=125)

Erkek (n=75)

X+ SS X+ SS

Viicut Agirligr (kg) 70,95+19,05 88,45+17,96
Beden Kiitle Indeksi kg/m? 27,59+7,34 28,23+5,27
Viicut yag kiitlesi (kg) 25,22+13,26 21,29+10,35
Viicut yag orant (%) 33,2549,26 22,78+6,89
Yagsiz viicut kiitlesi (kg) 46,02+6,85 67,49+9,84
Viicut su orani (%) 48,82+6,75 56,51+5,04
Bel gevresi (cm) 84,00+16,00 100,00+14,00
Kalga gevresi (cm) 106,00+13,00 107,00+9,00
Bel kalga orani 0,79+0,08 0,92+0,07
Bel boy orant 0,52+0,10 0,56+0,08

Bireylerin antropometrik Olgiimlerinin siniflandirilmasi Cizelge 3.7°de verilmistir.

Kadinlarin %42.,4°# zayif veya normal viicut agirhiginda, %23,2’si kilolu, % 34,41 obezdir.

Erkeklerin %29,3’1i zayif veya normal viicut agirhi@inda, %38,7’si kilolu, %32,0’si obezdir

(p<0,05). Bel gevresi degerlendirildiginde kadinlarin %45,0’inin bel ¢evresinin yiiksek riskli,

%27,0’sinin riskli; erkeklerin ise %44,0’liniin bel cevresi yliksek riskli, %22,7’sinin riskli

grupta oldugu saptanmistir (p>0,05). Bireylerin bel kalca oran1 ve bel boy orani cinsiyete gore

istatistiksel olarak anlamli 6l¢tide farklilik gdstermektedir (p<0,05). Kadinlarin %82,4’iiniin

bel kalga oran1 normal iken, %17,6’s1 yiiksek risk grubundadir. Erkeklerin ise %26,7’sinin bel

kalca oran1 normal, %73,3’1 yiiksek risk grubundadir (p<0,05). Kadinlarin %45,6’simin bel

boy oraninin normal, %54,4’tiniin riskli grupta, erkeklerin ise %28,0’inin bel boy oranimin

normal, %72,0’sinin riskli grupta oldugu tespit edilmistir (p<0,05).
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Cizelge 3.7. Bireylerin cinsiyete gore antropometrik 6lgtimlerinin siniflandirmasi

Kadin (n=125) Erkek (n=75) S
S % S %
Beden Kiitle indeksi (kg/m?)
Zayif/ Normal 53 42,4 22 29,3
Kilolu 29 23,2 29 38,7 0,04
Obez 43 34,4 24 32,0
Bel cevresi (cm)
Normal 53 42,4 25 33,3
Risk 27 21,6 17 22,7
Yiiksek risk 45 36,0 33 44,0 0,41
Bel kal¢a oram
Normal 103 82,4 20 26,7
Yiiksek risk 22 17,6 55 73,3 <0,001
Bel boy oram
<0,5 Normal 57 45,6 21 28,0
>0,5 Risk 68 54,4 54 72,0 0,04

$ Ki-kare testi

3.5. Bireylerin Fiziksel Aktivite Durumlari

Aragtirmaya katilan bireylerin fiziksel aktivite durumlart Cizelge 3.8’de gosterilmistir.

Kadinlarin %93,6’sinin fiziksel aktivite durumu yetersiz, %6,4’li yeterince aktif iken;

erkeklerin %65,3’tintin fiziksel aktivite durumu yetersiz ve %34,7°si yeterince aktif

bulunmustur. Fiziksel aktivite degerlendirmesi cinsiyete gore anlamli Olciide farklilik

gostermektedir (p<0,05).

Cizelge 3.8. Bireylerin fiziksel aktivite durumlari

Kadin (n=125) Erkek (n=75) Toplam (n=200) p’
S % S % S %
Yetersiz aktif 117 93,6 49 65,3 166 83,0 <0,001
Yeterince aktif 8 6,4 26 34,7 34 17,0

§ Ki-kare testi
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3.6. Bireylerin Kronotip Dagilimi

Bireylerin cinsiyete gore kronotiplerinin degerlendirmesi Cizelge 3.9’da gosterilmistir.

Kadinlarm %16,8’1 sabahgil, %62,4’li ara kronotip, %20,8’1 ise aksamcil kronotiptir.

Erkeklerin ise %22,7’si sabahgil; %65,3’1i ara kronotip ve %12,0’si aksamcil kronotiptir.

Cinsiyete gore MEQ puanlar1 arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadig1

belirlenmistir (p>0,05).

Cizelge 3.9. Bireylerin cinsiyete gére kronotip siniflamasi

Kadin (n=125) Erkek (n=75) Toplam (n=200) P
S % S % S %

Sabahgil 21 16,8 17 22,7 38 19,0

Ara 78 62,4 49 65,3 127 63,5 0,228

Aksamcil 26 20,8 9 12,0 35 17,5

MEQ Puant 48,86+9,06 51,3349,05 49,79+9,11 0,06
¥ Ki-Kare testi; P Tek yonlii varyans analizi
3.7. Bireylerin Kronotipe Gore Genel Bilgileri

Bireylerin kronotipe gore genel bilgileri Cizelge 3.10°da verilmistir. Sabahgil

kronotipin %44,7’si 26-35 yas, ara kronotipin %38,6’s1 20-25 yas, aksamcil kronotipin
%45,7°s1 26-35 yas aralifindadir. Sabahgil kronotipin %55,3’1 kadin %44,7’si erkek, ara
kronotipin %61,4’1i kadin, %38,6’s1 erkek, aksamcil kronotipin %74,3’ii kadin ve %25,7’si

erkektir (p>0,05). Evli bireylerin ¢ogunlugu (%60,5) sabah¢il kronotip, bekar bireylerin

cogunlugu (%53,5) ara kronotiptir (p>0,05). Bireylerin kronotipleri ile sigara igilmesi arasinda

istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmustur. Sabahg¢il, ara ve aksamcil kronotipte sigara

icen bireylerin orani sirasi ile %7,9, %29,1, %42.9 iken; sigara igmeyen bireylerin orani sirasi

ile %86,8, %66,1 ve %48,6’dir (p<0,05). Aksamcil bireylerin televizyon, telefon, bilgisayar,

tablet vb. kullanimi ile ortalama ekran siiresi 5,3042,95 saat, sabahgil bireylerin ise 4,33+2,61

saattir. Ekran ve uyku siiresi agisindan kronotipe gore istatistiksel olarak anlamli farklilik

bulunmamustir (p>0,05).
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Cizelge 3.10. Bireylerin kronotipe gére genel bilgileri

s | % s | % s | %
Yas (y1)
20-25 7 18,4 49 38,6 9 25,7
26-35 17 44,7 40 31,5 16 45,7 0,12¢
36-45 14 36,9 38 29,9 10 28,6
Cinsiyet
Kadin 21 55,3 78 61,4 26 74,3 0.228
Erkek 17 44,7 49 38,6 9 25,7 ’
Medeni Durum
Evli 23 60,5 59 46,5 17 48,6 0318
Bekar 15 39,5 68 53,5 18 51,4 ’
Ogrenim Durumu
[kogretim 4 10,5 8 6,4 3 8,6
Lise 11 28,9 45 35,4 10 28,6 0,82%
Universite ve iistii 23 60,6 74 58,2 22 62,8
Calisma Durumu
Caligmiyor 14 36,8 52 40,9 13 37,1
Mesai saatlerinde ¢alistyor 24 63,2 75 59,1 23 62,9 0,76}
Gelir Durumu
Asgari {icretin alti 3 7,9 16 12,6 6 17,1
Asgari {icret-aglik sinir1 10 26,3 37 29,1 22,9 0.875
Acglik-yoksulluk sinirt 16 42,1 51 40,2 13 37,1 ’
Yoksulluk sinir1 Gistii 9 23,7 23 18,1 8 22,9
Sigara igme Durumu
Iciyor 3 7,9 37 29,1 15 42,9
Igmiyor 33 86,8 84 66,1 17 48,6 0,018
Birakti 2 5,3 6 4,8 3 8,5
z)‘?.(ifls‘;;g” a sayist (giin) 146 448 547 0,09°
Alkollii Icki Icme Durumu
Iciyor 3 7,9 20 15,7 5 14,3 0475
I¢miyor 35 92,1 107 84,3 30 85,7 ’
Ekran Siiresi (saat)(XSS) 4,33+2.61 491+2,34 5,30+2,95 0,240
Uyku Siiresi (saat) (X£SS) 7,28+0,88 7,600,90 7,47+1,29 0,18°

§ Ki kare testi; P Tek yonlii varyans analizi
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3.8. Bireylerin Kronotipe Gore Beslenme Aliskanhiklari

Bireylerin kronotipe gore beslenme aligkanliklar1 Cizelge 3.11°de gosterilmistir.
Kronotip ile tiikketilen ana ve ara 6giin sayisi, atalanan ana 6giin arasinda istatistiksel olarak
anlamlt iliski bulunmamistir (p>0,05). Atistirmalik tiiketimi oranlan aksamcil bireylerde
%60,0, sabahgil bireylerde %50,0, ara kronotipte ise %53,5’tir (p>0,05). Cay ve kahve
tilketiminden sonra en ¢ok tiiketilen atistirmalik tiirii; sabahgil bireylerde yagli tohum (%62,8),
aksamcil ve ara kronotipteki bireylerde ise ¢ikolata, gofrettir (sirasi ile %76,6, %69,3)
(p>0,05). Kronotip ile ev diginda yiyecek tiiketim siklig1, geceleri yeme istegi ve istah durumu
arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski bulunmamistir (p>0,05). Aksamcil bireylerin
%62,9’u, ara kronotipteki bireylerin %62,2’si, sabahcil bireylerin %52,6’s1 istah durumunu iyi
olarak beyan etmistir (p>0,05).

Cizelge 3.11. Bireylerin kronotipe gére beslenme aligkanliklari

Sabahell (n=38) | Ara (n=127) A(kjj;;‘l p
Ana Ogiin Tiiketimi
X ss% 2,55+0,55 2,510,53 2,40+0,50 0,348
Ara Ogiin Tiiketimi
i ssg) 2,45+0,86 2,20+0,98 2,00:£0,94 0,16

s | % S % s | % p

Atlanan Ana Ogiin*
Sabah 9 43,0 23 33,8 12 48,0
Ogle 8 38,0 42 61,8 11 44,0 0,068
Aksam 4 19,0 3 4.4 2 8,0
Atistirmahik Tiiketimi
Tiiketiyor 19 50,0 68 53,5 21 60,0
Tiiketmiyor 3 7,9 16 12,6 5 14,3 0,668
Bazen tiiketiyor 16 42,1 43 33,9 9 25,7
Tiiketilen Atistirmahklar**
Taze veya kuru meyve 21 60,0 51 45,9 17 56,6 0,228
Yagli tohum 22 62,8 46 41,4 15 50,0 0,058
Cekirdek 10 28,5 39 35,1 8 26,6 0,628
Siit, yogurt, ayran 7 20,0 28 25,2 6 20,0 0,768
Sandvig, tost 3 8,5 16 14,4 3 10,0 0,638
Galeta, grisini 3 8,5 7 6,3 3 10,0 0,758
Kraker, biskiivi 16 45,7 63 56,7 16 53,3 0,708
Cikolata, gofret 18 51,4 77 69,3 23 76,6 0,238
Pogaca, simit, borek 4 11,4 28 25,2 6 20,0 0,278
Kek, kurabiye 13 37,1 52 46,8 15 50,0 0,708
Cay, kahve 29 82,8 100 90,0 26 86,6 0,838
Gazli igecek, meyve suyu 4 11,4 20 18,0 8 26,6 0,358

§ Ki kare testi; P Tek yonlii varyans analizi,
* Ogiin atlayan bireylerin sayisima gore oranlar hesaplanmustir.
**Birden fazla cevap verilmistir, atigtirmalik tiiketen bireylerin sayisina gore oranlar hesaplanmigtir
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Cizelge 3.11. (Devam) Bireylerin kronotipe gore beslenme aligkanliklart

Sabahcil (n=38) Ara (n=127) Aksamcil (n=35)
s | % s | % s | % P

Ev disinda yiyecek tiiketim sikhig
Her giin 13 34,2 31 24,5 5 14,3
Haftada 4-6 kez 2 5,3 12 9,4 6 17,1
Haftada 1-3 kez 8 21,0 24 18,9 8 22,8 0,348
Ayda 2-3 kez 11 29,0 29 22,8 8 22,8
Ayda 1 kez veya hig 4 10,5 31 24.4 8 23,0
Ev disinda tiiketilen yiyecekler*"
Hamburger 10 29,4 37 32,1 6 20,0 0,368
Pizza 13 38,2 31 26,9 5 16,6 0,148
Déner, kebap 28 82,3 87 75,6 24 80,0 0,828
Pide, lahmacun 24 70,5 73 63,4 21 70,0 0,818
Kizarmis tavuk 6 17,6 6 5,2 4 13,3 0,06%
Kokoreg 4 11,7 12 10,4 5 16,6 0,71%
Simit, pogaca, borek 10 29,4 35 30,4 10 33,3 0,97%
Tencere yemegi 1 2.9 12 10,4 6 20,0 0,108
Diger (¢ig kofte, balik) 2 5,8 7 6,0 2 6,6 0,998
Geceleri yeme istegi
Oluyor 7 18,4 48 37,8 15 42.8
Olmuyor 12 31,6 41 32,3 10 28,6 0,098
Bazen oluyor 19 50,0 38 29,9 10 28,6
Geceleri tiiketilen yiyecek”
Sandvig 3 11,5 21 24,4 2 8,0
Tatlt sekerli yiyecekler 3 11,5 5 5,8 4 16,0
Paketli yiyecek 8 30,8 19 22,1 6 24,0
Tencere yemegi 5 19,3 11 12,8 3 12,0
Meyve 3 11,5 10 11,5 3 12,0
Yogurt 3 11,5 9 10,5 - - 0,14t
Noodle - 3 3,5 3 12,0
Cig kofte 1 3,9 - 2 8,0
Kuruyemis - - 4 4,7 - -
Fast food - - 4 4,7 2 8,0
istah Durumu
Iyi 20 52,6 79 62,2 22 62,9
Orta 17 448 45 35,4 11 31,4 0,648
Kaoti 1 2,6 3 2,4 2 5,7

§ Ki kare testi,
* Geceleri yeme istegi olan bireylerin sayisina gore oranlar hesaplanmustir.
** Birden fazla cevap verilmistir, ev disinda yemek tiiketen bireylerin sayisina gore oranlar hesaplanmistir.
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3.9. Bireylerin Kronotipe Goére Enerji ve Besin Ogesi Alimlar

Cizelge 3.12°de aragtirmaya katilan bireylerin kronotipe gore enerji ve makro besin
Ogesi alimlan verilmistir. Aksamcil kadinlarda giinliik ortalama enerji alim1 1488,10+£560,16
kkal, sabah¢il 1387,34+425,11 kkal kronotipteki kadinlara gére daha fazladir ancak bu farklar
istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0,05). Benzer sekilde aksamcil erkeklerde giinliik
ortalama enerji alim 2529,17+1107,42 kkal, sabahgillarda 1907,27+755,75 kkal ve ara
kronotipteki erkeklere 1979,00+£790,77 kkal gore fazladir, ancak aradaki farklar istatistiksel
olarak anlamli bulunmamustir (p>0,05). Kadinlarda kronotip ile giinliik enerjinin yaglardan ve
karbonhidratlardan gelen yiizdesi arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmistir
(p<0,05). Kadinlarda diyetteki giinliik toplam yagdan gelen enerji oran1 medyan degerinin
sabahgil %40,00 (alt-iist 29,00-58,00) ve aksamcil %42,50 (alt-tist 25,00-52,00) kadinlarda,
ara kronotipteki 936,00 (alt-iist 12,00-61,00) kadinlara gore daha fazla oldugu bulunmustur
(p<0,05). Kadinlarda giinliik enerjinin karbonhidratlardan gelen orani ara kronotipte %47,50
(alt-ist 30,00-60,00), sabahc¢il %44,00 (alt-tist 25,00-70,00) ve aksamcil %42,50 (alt-iist
27,00-60,00) kronotipe gore daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Erkeklerde
kronotipe gore enerji ve makro besin Ogesi alimlar1 arasindaki farklarin istatistiksel olarak

anlamli olmadig1 bulunmustur (p>0,05).

Bireylerin kronotipe gére mikro besin dgesi alimlar1 Cizelge 3.13’te gosterilmistir.
Kadinlarin kronotipe gore A vitamini alimlari arasindaki farklilik istatistiksel olarak anlamlidir
(p<0,05). Sabahg1l kadinlarin giinliik A vitamini alimi1 853,85 (alt-iist 237,87-1865,41) mcg
diger kronotiplere gore anlamli Olgiide yiiksektir (p<0,05). Sabahgil kadinlarin giinliik
potasyum ve magnezyum alimi diger kronotiptelere gore daha yiiksektir ancak bu farkliliklar
istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0,05). Erkeklerde kronotipe gére mikro besin dgeleri

alimlar arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamaistir (p>0,05).
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Cizelge 3.12. Bireylerin kronotipe gore enerji ve makro besin 6gesi alimi

(61,85-921,10)

(20,07-1994,36)

(52,13-1193,54)

Sabahgil (n=38) Ara (n=127) Aksamcil (n=35)
p
X+ SS/medyan | X+ SS/medyan | X+ SS/medyan
(alt-ist) (alt-iist) (alt-iist)
e kil Kadin | 1387,34+42511 | 1624,08+630,40 | 1488,104560,16 | 0,31f
nerji (kka
Erkek = 190727+75575 | 1979,00+790,77 | 2529,17+1107,42 | 0,439
44,82 51,69 53,81 )
Protein () Kadin | 35 13-120.46) | (28,77-135,92) | (32,60-100,79) | %°
g Erkek 59,63 67,41 106,20 0155
(34,80-130,72) | (31,18-146,43) | (39,89-136,10) |
erotein (06 Kadin | 14,6246,18 14,2445,86 16,086,85 | 0,22
rotein (o
Erkek = 14,82+3,97 15,614:4,60 16,1146,39 | 0,96
61,29 58,77 61,44 K
Foplam ya (¢ Kadm | o5 18114.98) | (28,33-142,62) | (29.99-120,81) | 9%
P Yt Eriek 85,30 76,26 110,49 0,70+
(28,40-211,03) | (37,00-163,50) | (44,69-152,33) |
40,002 36,00° 42,50
K y ’ 1 k
Yo (%) adin | 19 00-58,00) (12.00-61,00) | (25.00-5200) | 03
L 40,00 38,00 33,00 0,355
(23,00-54,00) | (21,00-59,00) | (18,00-56,00) |
150,02 185,61 147,52 )
Karbonhidrat (q) Kadin | 56 78 94779) | (48,40-47853) | (43.97-311,74) | 0°
g A 186,33 204,10 322,60 0,36+
(89,40-312,44) | (49,67-442,10) | (83,31-49544) |
44,002 47,50° 42,50
Kad : ! ’ ok
Karbonhidrat (%) adin | 2000-6000) | (2500-70.00) | (27,00-6000) | °°
Erkek 43,00 47,00 53,00 0.48"
(31,00-60,00) (25,00-67,00) | (29,00-66,00) | -
17,44 16,59 17,75 )
Posa (g) Kadin | 4 7634 63) (1,25-56,95) 265-31,88) | 0%
g Erkek 19,17 18,37 21,24 067"
(7,07-41,90) (3,89-443,00) (7,71-45,57) :
: ) 21,67 21,09 21,84 )
aTseilt‘llér?‘(’y)mamls yag | Kadmn | 1610.4019) | (5.90-50,50) 9,35-40,61) | 083
g Erkek 30,38 27,07 31,26 051+
(4,46-81,70) | (10,78-140,69) | (14,42-52,67) | -
} 9,56 11,19 14,63 )
gs‘;ﬁ}a‘;i‘i(°§maml$ yag | Kadin | 35509450) | (2,04-41,87) 772874 | oM
g Erkek 14,81 12,56 20,04 033
(3,31-31,72) (2,47-38,36) (4,81-44,69) |
26,72 22,62 19,34 )
Doymus yag (g) Kadin | 9384650) | (627-7814) | (599-5369) |
33,50 29,56 30,77 )
Erkek | (519-94.17) (8,05-9635) | (17,30-68.22) | 09
Kadin 161,15 212,71 201,08 0,04
Kolesterol (mg) (40,05-648,56) | (30,70-814,87) | (35,00-737,83) | -
ek 348,30 292,05 296,90 047+

k Kruskal Wallis; ? Tek yonlii varyans analizi
abe Ayni satirda farkl harfler ile gdsterilen medyanlar arasindaki farklar istatistiksel olarak anlamhidir (p<0,05).
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Cizelge 3.13. Bireylerin kronotipe gére mikro besin dgesi alimi

Sabahgil (n=38) Ara (n=127) Aksamcil (n=35) .
Medyan (alt-iist) | Medyan (alt-iist) Medyan (alt-iist) P
Kadin 853,852 641,80 553,70° 004
A vitamini (mcg) (237,87-1865,41) | (150,94-4378,86) | (212,42-10849,71) | '
Erkek 799,14 693,43 635,80 063
(440,55-3409,68) | (225-2818,34) (376,08-1608,78) |
E vitamini (mg) | K2dm | 801 (2,78-23,95) | 10,02 (1,00-42,92) | 12,00 (2,70-23,20) | 0,60
Erkek | 11,17 (2,96-40,56) | 10,54 (1,86-55,68) | 17,24 (2,69-34,56) | 0,27
Tamin (mg) Kadm | 0,73(0,25-0,96) | 0,75 (0,10-2,52) 0,71(0,24-1,28) | 0,69
Erkek | 0,92 (0,36-1,53) | 0,90 (0,19-2,56) 1,02 (0,39-1,83) | 0,79
Riboflavin (mg) | K2dm | 077 (0,42-1,84) | 0,97 (0,22-1,81) 0,89 (0,23-2,24) | 0,44
Erkek | 1,41(0,47-353) | 1,17 (0,27-4,66) 1,37 (0,66-3,19) | 0,22
Niasin (mg) Kadm | 9,27 (3,18-30,63) | 10,72 (2,57-39,90) | 10,49 (3,62-26,32) | 0,90
Erkek | 10,61 (2,64-56,29) | 12,06 (2,79-52,25) | 20,92 (5,49-44,68) | 0,21
o Kadmn | 1,08 (0,19-1,89) | 0,95 (0,15-2,76) 0,98 (0,46-1,72) | 0,92
Bo vitamini (mg) e\ o 1.14(0,34-8.05) | 116 (019225 | 149 (0,58-251) | 0,47
b 1 244,50 239,25 237,04 075
Folat (mcg) (93,68-485,31) (21,97-553,49) (82,94-552,47) !
- 309,55 268,26 351,05 031
(116,80-511,97) (64,01-882,00) (140,10-570,78) |
i 92,95 74,87 68,71 061
¢ vitamini (mg) (14,35-276,33) (6,67-352,00) (14,75-223,56) :
Erkek 85,48 46,39 51,63 0.05
(26,25-400,31) (3,58-222,59) (3,66-227,30) !
By, vitamini Kadin | 1,74 (0,00-4,16) | 2,49 (0,09-9,57) | 1,81(0,15-36,15) | 0,39
(mcg) Erkek | 3,62 (0,66-14,52) | 3,01(0,20-14,71) | 2,80(0,81-57,58) | 0,78
Kadin 217753 2045,32 192757 0.66
Potasyum (mg) (833,81-3590,08) | (274,87-4604,19) | (920,75-2998,34) |
Erkek 2335,30 2196,43 2592,16 059
(660,80-4131,27) | (533,71-5748,34) | (1177,21-3980,48) |
Kadin 480,90 486,41 497,96 0.95
Kalsiyum (mg) (197,10-739,66) | (122,20-1064,06) | (92,50-1350,00) !
Erek 628,24 605,90 656,71 054
(293,75-931,00) | (260,77-2426,28) | (476,05-1011,08) | '
Kadin 251,17 237,60 203,00 065
Magnezyum (96,30-398,23) (32,15-700,68) (84,75-419,43) ’
(mg) 261,24 294,29 384,63
Erkek | (9565-641,26) | (70,78-71839) | (13051-58565) | O*°
Kadin 726,97 825,24 827,17 038
Fosfor (mg) (321,55-1391,51) | (158,10-2061,35) | (342,56-1544,22) | '
Erek 1020,55 1066,40 1530,61 021
(341,10-2216,36) | (305,60-3288,88) | (409,38-1883,07) |
Demir (mg) Kadm | 7,88 (2,82-15,14) | 9,14 (1,27-23,11) | 7,91(2,85-14,65) | 0,24
Erkek | 9,96 (2,93-19,26) | 10,58 (2,23-27,89) | 15,04 (4,00-23,03) | 0,65
Cinko (me) Kadm | 6,56 (2,80-11,81) | 7,51 (1,76-30,04) | 6,68 (1,99-19,45) | 0,32
Erkek | 8,66(3,25-20,16) | 10,21 (3,13-23,79) | 13,76 (4,57-25,12) | 0,34
k Kruskal Wallis

abC Ayny satirda farkli harfler ile gosterilen medyanlar arasindaki farklar istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,05).
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3.10. Bireylerin Kronotipe Gore Enerji ve Besin Ogesi Gereksinimini Karsilama

Durumu

Aragtirmaya katilan bireylerin kronotipe gore enerji ve besin Ogeleri gereksinimini
karsilama durumlari Cizelge 3.14’te verilmistir. Bireylerin protein, posa, riboflavin, pridoksin,
C vitamini, B, vitamini, potasyum ve kalsiyum alimlar1 medyan degerleri sabahgil, aksamecil
ve ara kronotipte gereksinimin altindadir. Ayrica tiim kronotiplerde karbonhidrat, tiamin,
niasin ve fosfor alimi giinliik onerilen miktarin iistiindedir. Kadinlarda, aksamcil kronotipte
karbonhidrat alimi, sabah¢il ve ara kronotipe gore daha fazladir ancak bu farkliliklar
istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0,05). Erkeklerde ve kadinlarda kronotip ile enerji ve
makro besin 6gesi gereksinimi kargilama ylizdesi arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik

bulunmamustir (p>0,05).

Mikro besin Ogelerinden yalnizca A vitamini gereksinimini karsilama yiizdeleri,
kadinlarda kronotipe gore farklilik gostermektedir (p<0,05). Giinliik A vitamini gereksinimi
karsilama yiizdesi sabahgil ve ara kronotipteki kadinlarda, aksamcil kadinlara gore daha
yiiksek bulunmustur (p<0,05). Erkeklerde ise sabahgil kronotipte C vitamini gereksinimi
karsilama yiizdesi, diger kronotiplere gore daha yiiksektir ancak bu farklar istatistiksel olarak
anlamli degildir (p>0,05).

Cizelge 3.14. Bireylerin kronotipe gore enerji ve besin 6geleri alimlarmin gereksinimi yiizde karsilama
durumu (%)

Sabahgil (n=38) Ara (n=127) Aksamcil (n=35) .
Medyan (alt-iist) Medyan (alt-iist) Medyan (alt-iist) P
adin 128,53 116,78 81,99 02
Enerji (kkal) (65,11-302,75) (50.43-336,8) (56,93-178,00) ’
(50. Persentil) | 131,53 119,82 127,01 03
(92,82-297,83) (70,99-423,08) (74.20-302,67) ’
Kadin 142,94 129,90 91,18 023
Enerji (kkal) (72,14-336,79) (55,89-374,64) (63,08-198) ’
(95. Persentil) 145,00 131,60 139,80
Erkek | (101.92-325,72) (55,76-466,43) 81,15-331,01) | °*
Kadin 143,33 157,00 248,15 0,06
Karbonhidrat (68,77-240,34) (40,57-340,11) (64,08-482,65) :
(2) 115,40 142,77 113.47
Erkek | (49,06-190,61) (51.85-435,9) (38.44-239,81) | 036
rotein () Kadm | 6399 (27,28-168.13) | 76,31 (11,39-221,79) | 75,89 (19.90-16152) | 0,09
9 TErkek | 73,55 (23.67-214.94) | 78.45 (25,77-184,60) | 68,06 (29,50-136,18) | 0,99
Posa Kadm | 69,76 (19,04-138,52) | 66,36 (5,00-227,79) | 71,01 (10,60-127,52) | 0,90
(g/giin) Erkek | 76,68 (28,28-167,58) | 73,48 (15,72-177,36) | 84.96 (30,96-182,08) | 0,67

k Kruskal Wallis testi
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Cizelge 3.14. (Devam) Bireylerin kronotipe gore enerji ve besin 6geleri alimlarinin gereksinimi yiizde

kargilama durumu (%)

Sabahgil (n=38) Ara (n=127) Aksamcil (n=35) .
Medyan (alt-iist) Medyan (alt-iist) Medyan (alt-iist) P
131,36° 98,74° 85,19°
Avitamini | K89 36 60.286.99) (23,22-673,67) (32,68-1669,19) | 004
(ng/giin) 106,55 92,46 84,77
Erkek | (5g74-454.62) (30,00-375,78) (50,14-214,51) | 003
81,91 91,09 109,14
Evitamini | K29 (2527.517.73) (9,09-390,18) (24,55-210,91) 0,60
(mg/giin) 85,92 81,08 132,62
Erkek | 22 77.312,00) (14,69-428,08) (20,69-266,23) 0,27
Kadin 1825 187,50 177,50 069
Tiamin (62,5-240,00) (25,00-630,00) (60,00-320,00) ’
(mg/giin) 230 225,00 255
Erkek | (55.00-460,00) (40,00-642,50) (97,50-462,50) | °7°
Riboflavin | Kadm | 48,13 (26,25-115,00) | 60,63 (13,75-113,13) | 55,32 (14,38-140,00) | 0,44
(mg/giin) Erkek | 88,13 (22,50-220,63) | 73,13 (20,63-295,00) | 85,63 (41,88-201,25) | 0,22
140,45 162,35 158,86
Niasin (mg) Kadm | 45 13 464.09) (38,94-604,55) (54,85-398,79) 0,90
g Eriek 160,76 182,73 316,97 001
(40,00-852,88) (42,12-792,73) (83,79-677,12) ’
Pridoksin | Kadm | 67,50 (11,88-118,13) | 59,07 (9,38-172,48) | 60,94 (28,75-107,50) | 0,98
(mg) Erkek | 67,06 (20,00-473,53) | 68,24 (13,53-177,06) | 87,65 (33,53-149,41) | 0,47
Kadin | 74,09 (28,39-147,06) | 72,45 (6,66-167,72) | 71,83 (25,13-167,42) | 0,75
Folat (mcg) 93,77 81,29 106,38
Erkek | (3539.154,84) (19,39-267,26) (42,44-172,98) 0,31
Cvitamini | Kadin | 97,84 (15,11-290,87) | 78,81 (7,02-370,53) | 72,32 (15,53-235,33) | 0,61
(mg) Erkek | 77,71 (23,86-363,92) | 42,17 (3,27-202,38) | 46,94 (6,06-206,60) | 0,05
. |Kadin| 43,50 (0,00-104,00) | 62,25 (2,25-239,25) | 45.25(3,75-903,75) | 0,39
Brz vitamini 90,50 75,25 70,00
mC b b 9
(meg) Erkek | (16.50-363,00) (5,25-367,00) (21,00-1440,50) | 078
Potasyum | Kadin | 62,22 (23,82-102,57) | 58,44 (7,85-131,55) | 55,08 (26,31-85,67) | 0,66
(mg) Erkek | 66,72 (18,88-118,04) | 62,76 (15,25-164,24) | 74,06 (33,63-113,73) | 0,59
Kalsiyum | Kadin| 50,62 (20,75-77,86) | 49,64 (12,86-112,01) | 51,07 (9,74-142,11) | 0,95
(mg) Erkek | 66,13 (30,92-98,00) | 63,78 (27,45-242,63) | 69,13 (50,12-106,43) | 0,52
Magnezyum | Kadmn | 83,72 (32,10-132,74) | 79,20 (10,72-233,56) | 67,67 (28,25-139,81) | 0,65
(mg) 74,64 84,08 109,89
Erkek | (2733.18322) (20,23-205,25) (37,29-167,34) 0,49
132,18 150,04 150,40
Fosfor (mg) Kadin | 56 46-253,00) (28,75-374,79) (62,28-280,77) 0,38
g Erkek 185,55 193,89 278,29 0.1
(62,02-402,97) (55,56-597,98) (74,52-342,38) ’
Kadmn | 70,54 (30,11-126,99) | 80,76 (18,92-323,01) | 71,83 (21,38-209,14) | 0,32
Cinko (mg) 74,02 87,26 117,61
Erkek | 277817231 (26,41-203,25) (38,46-214,27) 0,34
. Kadmn | 56,63 (17,63-127,36) | 65,44 (7,94-158,18) | 53,85 (17,81-106,00) | 0,40
Demir (mg)
Erkek 90,55 96,18 136,73 056
(26,64-175,09) (20,09-253,27) (36,27- 208,91) ’
Kruskal Wallis testi

abC Ayny satirda farkli harfler ile gosterilen medyanlar arasindaki farklar istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,05).
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3.11. Bireylerin Kronotipe Gére Ogiin Analizi

Bireylerin 24 saatlik besin tiiketim kayitlarindan sabah 10.00’a kadar ve aksam
20.00’den sonraki enerji ve bazi besin Ogesi alimi kronotipe ve cinsiyete gore
degerlendirilmistir. Kadinlarin kronotipe gore 6giin analizi Cizelge 3.15’te gosterilmistir.
Sabahcil kadinlarin sabah 10.00’a kadar enerji, karbonhidrat, protein, yag, posa, tekli
doymamis yag asidi, doymus yag ve kolesterol alimi, diger kronotipteki kadinlara gore daha
yiiksek bulunsa da bu farkliliklar istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0,05). Benzer sekilde
aksamcil kadinlarin 20.00’den sonra enerji ve posa alimi diger kronotiplere gore yiiksektir
ancak bu farkliliklar istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0,05). Kadinlarda ve erkeklerde
sabah 10.00’a kadar ve aksam 20.00’den sonra olan enerji ve besin 6gesi alimlarinda kronotipe

gore farklilik bulunmamistir (p>0,05).

Sabahg¢il kadinlarin giin i¢inde sabah 10.00’a kadar ve aksam 20.00’den sonra kolesterol
alimi arasinda anlamli farklilik oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Sabahg¢il kadinlarin sabah
10.00’a kadar kolesterol alimi (26,50 (alt-tist 0,00-508,77) mg, aksam 20.00’den sonraki (0,00
(alt-tist 0,00-246,40) mg alimina gére daha yiiksektir (p<0,05).

Ara kronotipteki kadinlarin giin i¢inde aksam 20.00°den sonra enerji 205,05 (alt-iist
0,00-1549,55) kkal, karbonhidrat 28,70 (alt-iist 0,00-260,25) g ve posa alim1 2,50 (alt-tist 0,00-
15,75) g; sabah 10.00’a kadar olan alimlarindan daha yiiksek bulunmustur (p<0,05). Aksamcil
kadinlarin giin iginde aksam 20.00’den sonra enerji, karbonhidrat, protein, posa, tekli
doymamis yag asidi ve ¢oklu doymamis yag asidi alimlarimin sabah 10.00’a kadar olan

alimlarindan daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,05).
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Cizelge 3.15. Kadinlarin kronotipe gore 6giin analizi

Sabaheil (n=21) Ara (n=78) Aksamell (n=26)
S A S A S A
Medyan (alt-iist) | Medyan (alt-iist) | Medyan (alt-iist) | Medyan (alt-iist) | Medyan (alt-iist) | Medyan (alt-iist) | p* | p?
230,30 65,10 0,00 205,05 0,00 210,10
Enerji (kkal) (0,00-585,68) (0,00-627,54) (0,00-1398,50) (0,00-1549,55) (0,00-1020,00) (0,00-927,20) |0,15|0,08
p* 0,44 p° 0,04 p° 0,01
13,90 15,50 0,00 28,70 0,00 23,35
Karbonhidrat (g) (0,00-100,43) (0,00-88,89) (0,00-233,55) (0,00-260,25) (0,00-133,55) (0,00-123,65) |0,09 0,07
p* 0,71 p° 0,001 p° 0,009
. 8,50 (0,00-20,10) | 0,60 (0,00-47,56) | 0,00 (0,00-97,07) | 4,75 (0,00-87,83) | 0,00 (0,00-22,30) | 3,60 (0,00-94,10) |0,24 | 0,05
Protein (g) b
p? 0,25 p 0,42 p¢ 0,01
_ 9,50 (0,00-32,00) | 0,40 (0,00-39,08) | 0,00 (0,00-65,56) | 7,20 (0,00-49,00) | 0,00 (0,00-43,59) | 5,80 (0,00-47,58) (0,17 | 0,10
Yag (g) . b .
p 0,22 p 0,42 p 0,05
Posa (q) 1,40 (0,00-8,91) | 0,30 (0,00-13,56) | 0,00 (0,00-36,78) | 2,50 (0,00-15,75) | 0,00 (0,00-5,58) | 2,60 (0,00-9,45) |0,13 0,27
p* 0,96 p° 0,023 p° 0,005
Tekli doymamus yag 2,40 (0,00-11,29) | 0,10 (0,00-12,39) | 0,00 (0,00-23,00) | 2,05 (0,00-21,89) | 0,00 (0,00-13,27) | 2,05 (0,00-19,00) |0,13|0,16
asitleri (g) p? 0,36 PP 0,23 p¢ 0,04
Coklu doymamus yag 0,70 (0,00-8,36) | 0,20 (0,00-4,35) | 0,00 (0,00-24,10) | 1,00 (0,00-20,36) | 0,00 (0,00-3,35) | 0,85 (0,00-19,78) | 0,07 | 0,06
asitleri () p 0,27 p° 0,08 p° 0,01
g 3,60 (0,00-15,28) | 0,00 (0,00-20,33) | 0,00 (0,00-19,25) | 2,50 (0,00-19,48) | 0,00 (0,00-24,10) | 1,75 (0,00-22,90) |0,23 (0,19
Doymus yag (g) . b .
p 0,18 p 0,82 p 0,10
26,50 0,00 0,00 4,20 0,00 2,55
Kolesterol (mg) (0,00-508,77) (0,00-246,40) (0,00-542,40) (0,00-213,50) (0,00-508,80) (0,00-476,00) |0,14|0,48
p* 0,04 p° 0,53 p° 0,46

S, Sabah saat 10.00” a kadqr besin alimi; A, aksam 20.00’den sonra besin alimi
p% pP, pS: Wilcoxon Sirali Isaretler Testi; Her bir kronotipte giin iginde saat 10.00’a kadar olan besin dgesi alimi ile saat 20.00’den sonra olan alim arasindaki farklihg: ifade eder.

p!; Saat 10.00’a kadar olan besin dgesi alimi igin kronotipler arasindaki farkliligin anlamlilik degeri;

p?; Saat 20.00’den sonraki besin dgesi alimi igin kronotipler arasindaki farkliligin anlamlilik degeri; pt, p? Kruskal Wallis testi

1%




Erkeklerin kronotipe gore Oglin analizi Cizelge 3.16’da gosterilmistir. Sabahgil
erkeklerin sabah 10.00’a kadar protein, yag, posa, tekli doymamis yag asidi, coklu doymamis
yag asidi, doymus yag ve kolesterol alimi, diger kronotiplere gore daha fazla olsa da bu
farkliliklar istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0,05). Sabahgil erkeklerin giin i¢inde sabah
10.00’a kadar doymus yag 7,80 (alt-iist 0,00-46,89) g ve kolesterol 195,60 (alt-iist 0,00-
797,78) mg alimlarinin, 20.00’den sonraki alimlarina gére daha fazla oldugu tespit edilmistir

(p<0,05).
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Cizelge 3.16. Erkeklerin kronotipe gére 6glin analizi

Sabahgil (n=17) Ara (n=49) Aksamcil (n=9)

S A S A S A
Medyan (alt-iist) | Medyan (alt-iist) | Medyan (alt-iist) | Medyan (alt-iist) | Medyan (alt-iist) | Medyan (alt-iist) | p! | p?

276,90 156,00 328,50 155,30 251,50 140,90
(0,00-1438,15) (0,00-1195,51) | (0,00-1599,00) (0,00-2393,41) (0,00-544,75) (0,00-2223.80) | 0,68 | 0,76

Enerji (kkal) p? 0,27 p° 0,84 p° 0,51

19,30 26,20 31,60 23,40 28,40 27,90
(0,00-100,67) (0,00-227,10) (0,00-149,25) (0,00-287,82) (0,00-52,56) (0,00-415,69) | 0,96 | 0,79

Karbonhidrat (g) p? 0,95 p° 0,48 p° 0,31
13,30 (0,00-40,35) | 4,20 (0,00-43,85) | 9,50 (0,00-47,67) | 3,90 (0,00-84,48) | 8,60 (0,00-12,88) | 5,10 (0,00-117,11) | 0,27 | 0,69

Protein (g) p? 0,06 p° 0,24 p° 0,37
14,60 (0,00-97,15) | 3,80 (0,00-60,25) | 10,20 (0,00-95,06) | 4,50 (0,00-149,59) | 8,70 (0,00-51,36) | 10,40 (0,00-73,36) | 0,31 | 0,63

Yag (g) p 0,07 p° 0,90 p° 0,59
3,30 (0,00-12,00) | 1,40 (0,00-19,18) | 1,90 (0,00-14,45) | 0,50 (0,00-24,48) | 2,50 (0,00-7,25) | 2,60 (0,00-21,58) | 0,43 | 0,64

Posa (q) p? 0,43 p° 0,71 pe 0,44
Tekli doymamis yag | 5-00 (0,00-31,08) | 1,30 (0,00-44,14) | 3,40 (0,00-27,26) | 1,20 (0,00-70,65) | 2,80 (0,00-16,78) | 4,90 (0,00-29,45) | 0,38 | 0,67

asitleri (g) p? 0,17 p° 0,89 pe 0,57
Coklu doymamis yag | 1-10(0,00-12,27) | 0,40 (0,00-10,56) | 1,30 (0,00-18,00) | 0,30 (0,00-26,38) | 1,70 (0,00-6,81) | 3,40 (0,00-18,10) | 0,76 | 0,54

asitleri (g) p? 0,51 p° 0,93 P 0,31
7,80 (0,00-46,89) | 1,50 (0,00-25,17) | 2,10 (0,00-42,55) | 2,30 (0,00-59,15) | 1,30 (0,00-29,60) | 1,10 (0,00-21,86) | 0,27 | 0,68

Doymus yag (g) p* 0,01 p° 0,61 p° 0,59

195,60 0,00 3,60 0,00 3,60 22,80
(0,00-797,78) (0,00-90,55) (0,00-559,50) (0,00-239,00) (0,00-134,40) (0,00-487,00) | 0,11 | 0,43

Kolesterol (mg) p? 0,004 p° 0,06 p° 0,32

S, Sabah saat 10.00” a kadar besin alimi; A, aksam 20.00’den sonra besin alimi
P4, p° p: Wilcoxon Sirali Isaretler Testi; Her bir kronotipte giin icinde saat 10.00’a kadar olan besin dgesi alim ile saat 20.00’den sonra olan alim arasindaki farklilig: ifade eder.
p'; Saat 10.00’a kadar olan besin dgesi alimi igin kronotipler arasindaki farkliligin anlamhilik degeri;
p?; Saat 20.00’den sonraki besin dgesi alimi igin kronotipler arasindaki farkliligin anlamlilik degeri; p*, p? Kruskal Wallis testi
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3.12. Bireylerin Kronotipe Gore UPF Tiiketim Durumu

Bireylerin kronotiplerine gore UPF tiiketim durumlan Cizelge 3.17°de gosterilmistir.
Ultra islenmis besinlerden gelen giinliik enerji kadinlarda ara kronotipte 247,20 (alt-iist 0,00-
1874,308) kkal, sabahgil kronotipte 130,60 (alt-list 0,00-471,20) kkal, aksamcil kronotipte
201,25 (alt-iist 0,00-1400,50) kkal’dir ve ara kronotipte, sabahgil kronotipe gére daha yiiksek
oldugu bulunmustur (p<0,05). Erkeklerde ise aksamcil kronotipte UPF’den gelen giinliik
enerji ile enerji ylizdesi ve toplam UPF tiiketim miktar1 (g), sabahcil kronotipe gore yiiksek

olsa da bu farkliliklar istatistiksel olarak anlamli bulunmamuistir (p>0,05).

Ultra islenmis besin cesitlerinin tiiketimi incelendiginde kadinlarda ultra islenmis siit
iiriinleri tiiketiminde ve erkeklerde ultra islenmis icecek tiiketiminde kronotipe gore anlamli
Olciide farklilik oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Ultra islenmis siit {riinleri tiiketim
miktarinin kadinlarda; ara kronotipte 7,87 (alt-iist 0,00-161,35) g, sabahgil 3,07 (alt-iist 0,00-
38,10) g ve aksamcil 2,24 (alt-iist 0,00-42,90) g kronotipteki kadinlara gore daha yiiksek
oldugu bulunmustur (p<0,05). Ultra islenmis igecek tiiketim miktarinin aksamcil erkeklerde
289,56 (alt-ust 112,60-1400,00) g, sabahgil 128,70 (alt-ist 22,35-1370,80) g ve ara
kronotipteki 156,97 (alt-list 0,00-1533,02) g erkeklere gore daha yiiksek oldugu tespit
edilmistir (p<0,05).
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Cizelge 3.17. Bireylerin kronotipe gére UPF tiiketim durumu

Sabahgil (n=38) Ara (n=127) Aksamcil (n=35)
_ _ _ k
X+ SS/medyan (alt- X+ SS/medyan X+ SS/medyan P
iist) (alt-iist) (alt-iist)
130,60° 247,20° 201,25
Kadin ’ > ; 0,03
UPF (kkal/giin) (0,00-471,20) (0,00-1874,30) (0,00-1400,50)
Erkek 185,60 308,80 481,60 0.07
(0,00-1277,70) (0,00-1291,70) (49,70-1071,20) ’
UPF (%) Kadm | 9,00 (0,00-84,00) | 16,00 (0,00-87,00) | 17,00 (0,00-82,00) | 0,05
Erkek | 8,00 (0,00-142,00) | 19,00 (0,00-73,00) | 16,00 (4,00-50,00) | 0,05
Kadin 123,88 227,13 212,66 0.13
Toplam UPF (g) (30,42-600,19) (31,33-1663,24) (39,76-1754,44) ’
233,37 340,55 575,72
Erkek (64,16-1812,10) (32,31-1819,69) | (174,93-1719,19) | *17
Siit iiriinleri (¢) | Kadm | 3,07*(0,00-38,10) | 7,87"(0,00-161,35) | 2,24 (0,00-42,90) | 0,01
Erkek | 15,05 (0,00-206,44) | 18,23 (0,00-231,07) | 18,23 (0,00-189,25) | 0,99
Etiiriinleri (g) | Kadn | 7,97 (0,00-102,41) | 8,40 (0,00-219,18) | 9,99 (0,00-66,56) | 0,68
Erkek | 20,44 (0,00-209,25) | 27,89 (0,00-242,45) | 16,75 (0,00-213,45) | 0,52
Atistirmalik () | Kadm | 41,23 (2,68-165,22) | 62,89 (0,20-401,27) | 47,81 (0,00-341,69) | 0,17
Erkek | 58,38 (3,00-455,50) | 60,26 (3,20-329,67) | 99,87 (8,60-300,68) | 0,80
Tahil tiirevleri | Kadin | 4,29 (0,00-46,86) | 9,41 (0,00-278,15) | 7,51 (0,00-157,86) | 0,22
©® Erkek | 7,83 (0,00-99,60) | 11,47 (0,00-172,10) | 5,81 (0,00-149,38) | 0,96
Diger (g)* Kadin | 4,65 (0,00-25,74) | 8,42(0,00-254,04) | 8,59 (0,00-227,24) | 0,52
Erkek | 8,58 (0,00-290,00) | 15,88 (0,00-412,68) | 39,07 (0,08-86,94) | 0,32
4429 59,50 98,15
fcecekler () |24 (0,00-441,89) (0.00-1256.60) | (0.00-1052.90) 0,33
a a
Erkek 128,70 156,97 289,56 0,02
(22,35-1370,80) (0,00-1533,02) (112,60-1400,00)
k Kruskal Wallis testi

abe Ay satirda farkli harfler ile gosterilen medyanlar arasindaki farklar istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,05).
* Belirtilen gruplarm disinda kalan UPFler (soslar, tozlar, hazir/paketlenmis tatlilar vh.)
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3.13. Bireylerin Kronotipe Gére Viicut Bilesimleri ve Antropometrik Olciimleri

Arastirmaya katilan bireylerin kronotipe gore viicut bilesimleri ve antropometrik

Olctimleri Cizelge 3.18’de verilmistir.

Cizelge 3.18. Bireylerin kronotipe gore viicut bilesimleri ve antropometrik 6l¢iimleri

Sabahcil (n=38) Ara (n=127) Aksamcil (n=35)
X+ SS/medyan X+ SS/medyan X+ SS/medyan
(alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) p
Viicut Agirhg Kadin 67,05+£16,48 71,38+18,66 72,84+22,20 0,60°
(kg) Erkek 91,61£16,18 87,70£19,33 86,57+13,78 0,71
Beden Kiitle Kadin | ) 77675 27,4247,06 28,72+870 | 0-82°
Indeksi (kg/m?) Erkek 29.04+4.42 28,00+5,76 27,93+4,13 0,598
Viteut yag kiitlesi | Kadmn 31,69+12,28 25,33+13,05 26,93+14,80 0,65P
(kg) Erkek 23,04+10,01 20,82+10,98 20,50+7,64 0,68°
Viteut yag orani | Kadmn 44,37+10,08 33,26+9,19 34,49+9,00 0,695
(%) Erkek 24,34+7,42 22,20+6,99 22,97+5,33 0,64
Kadin 44,90 45,80 43,65 0,39%
Yagsiz viicut (36,85-53,80) (30,39-78,58) (35,55-64,60)
kiitlesi (kg) Erkek 67,10 67,80 67,40 0,84k
(55,15-89,38) (45,76-85,47) (53,78-75,00)
Kadin 49,16 48,27 49,36 0,70k
Viicut su orani (37,28-62,76) (33,29-66,57) (37,48-62,10)
(%) Erkek 54,92 57,28 55,74 0,57%
(44,69-62,11) (40,16-68.87) (50,39-61,18)
. Kadin | 105,00+15,00 84,00+16,00 86,00+18,00 0,988
Bel gevresi (cm) Erkek 104,00+11,00 98,00+16,00 100,00:£10,00 0,18°
Kalca gevresi Kadin 67,05+12,00 100,00+13,00 108,00+16,00 | 0,826
(cm) Erkek 108,00+8,00 107,00:£10,00 107,00:8,00 0,86°
Kadm | 0,77 (0,58-1,00) | 0,78(0,55-0,96) | 0,80 (0,61-0,87) | 0,74k
Bel kalga orani
Erkek | 0,962 (0,78-1,00) | 0,92°(0,68-1,00) | 0,92 (0,79-0,98)*> | 0,02*
Kadm | 0,51(0,36-0,68) | 0,52(0,29-0,86) | 0,52(0,35-0,70) | 0,79%
Bel boy orani
Y Erkek | 0,58 (0,35-0,65) 0,57 (0,25-0,77) 0,56 (0,38-0,61) | 0,21*

k Kruskal Wallis; P Tek yonlii varyans analizi

abe Ay satirda farkl harfler ile gosterilen medyanlar arasindaki farklar istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,05).
Erkeklerde kronotipe gore bel kalga oraninda istatistiksel olarak anlamli dl¢iide farklilik

tespit edilmistir (p<0,05). Sabah¢il erkeklerin bel kalga oranmi1 0,96 (alt-tist 0,78-1,00), ara

kronotipteki erkeklere 0,92 (alt-iist 0,68-1,00) gore daha yiiksek bulunmustur. Bireylerin viicut

agirhg, BKI, viicut yag kiitlesi, viicut yag orani, yagsiz viicut kiitlesi, viicut su orami, bel

cevresi, kalga gevresi, bel boy orani kronotipe gore istatistiksel olarak anlamli farklilik

gostermemektedir (p>0,05).
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Kadinlari kronotipe gore antropometrik Ol¢iimlerin siniflandirmasi Cizelge 3.19°da
verilmistir. Obez katilimci oranlari sabahgil kronotipte %28,6, ara kronotipte %37,2, aksamcil
kronotipte %30,8’dir (p>0,05). Bel boy oran1 0,5’ten yiiksek olan kadinlarin orani1 sabahgil
kronotipte %52,4, ara kronotipte %55,1, aksamcil kronotipte %53,8dir (p>0,05). Beden kiitle
indeksi, bel gevresi, bel kalga orani ve bel boy orani degerlendirmesi kadinlarda kronotipe gore

farklilik géstermemektedir (p>0,05).

Cizelge 3.19. Kadinlarin kronotipe gore antropometrik 6lgtimleri

Sabahgil Ara Aksamcil
(n=21) (n=78) (n=26) pt
S % | S| % | S| %
Beden kiitle indeksi (kg/m?)
Zay1f/Normal 9 42,8 31 39,7 13 50,0
Kilolu 6 28,6 18 23,1 5 19,2 0,84
Obez 6 28,6 29 37,2 8 30,8
Bel ¢evresi (cm)
Normal 8 38,1 33 42,3 12 46,1
Risk 5 23,8 16 2,5 6 23,1 0,55
Yiiksek risk 8 38,1 29 37,2 8 30,8
Bel kalca oram
Normal 16 76,2 66 84,6 21 80,8 0.96
Yiiksek risk 5 23,8 12 15,4 5 19,2 '
Bel boy orani
<0,5 Normal 10 47,6 35 449 12 46,2 0.44
>0,5 Risk 11 52,4 43 55,1 14 53,8 ’

§ Ki-kare testi

Erkeklerde kronotipe gdre antropometrik dl¢limlerin siniflandirmasi Cizelge 3.20°de
verilmistir. Erkeklerde bel kalca oran1 yiiksek riskli grupta olan katilimecilarin orant; sabahgil
kronotipte %94,1, ara kronotipte %63,3 ve aksamcil kronotipte %88,9’dur (p<0,05). Beden
kiitle indeksi, bel ¢evresi ve bel boy oran1 degerlendirmesi, erkeklerde kronotipe gore farklilik

gostermemektedir (p>0,05).
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Cizelge 3.20. Erkeklerin kronotipe gore antropometrik 6lgtimleri

Sabahgil (n=17) Ara (n=49) Aksamcil (n=9) s

s | % s | % s | % P
Beden Kiitle indeksi (kg/m?)
Zay1f/ Normal 4 23,5 15 30,6 333
Kilolu 294 21 42,9 333 0,62
Obez 8 47,1 13 26,5 33,4
Bel cevresi (cm)
Normal 4 23,5 18 36,7 3 33,3
Risk 23,5 11 22,4 2 22,2 0,89
Yiiksek risk 9 52,9 20 40,9 4 44,5
Bel kal¢a oram
Normal 1 5,9 18 36,7 1 11,1
Yiiksek risk 16 94,1 31 63,3 8 88,9 0,02
Bel boy orani
<0,5 Normal 3 17,6 16 32,7 22,2 0.63
>0,5 Risk 14 82,4 24 67,3 77,8 ’

§ Ki-kare testi

3.14. Bireylerin Kronotipe Gore Fiziksel Aktivite Durumlari

Bireylerin kronotipe gore fiziksel aktivite durumlar1 Cizelge 3.21°de verilmistir.

Yetersiz aktif kadin katilimc1 oran1 aksamcil kronotipte %96,2, sabahgil kronotipte %81,0’dir

(p>0,05). Erkeklerde ise yetersiz aktif katilimc1 orami1 aksamcil kronotipte %66,7, sabahgil
kronotipte %58,8’dir (p>0,05). Sabahgil kadinlarda yeterince aktif katilime1 oran1 %19,0 iken

aksamcil kadinlarda %3,8’dir (p>0,05). Sabahcil erkeklerde yeterince aktif katilimcr orani
%41,2 iken, aksamcil erkeklerde %33,3 tiir (p>0,05).

Cizelge 3.21. Bireylerin kronotipe gore fiziksel aktivite durumlart

Sabahcil (n=38)

Ara (n=127)

Aksamcil (n=35)

s % S % s % P
Kadin
Yetersiz aktif 17 81,0 75 96,2 25 96,2 0.55
Yeterince aktif 4 19,0 3 3,8 1 3,8 ’
Erkek
Yetersiz aktif 10 58,8 33 67,3 6 66,7 0.81
Yeterince aktif 7 41,2 16 32,7 3 33,3 ’

§ Ki-kare testi

52




3.15. Bireylerin UPF Tiiketim Ceyrekliklerine Gore Genel Bilgileri

Bireylerin UPF tiiketim c¢eyrekliklerine gore genel bilgileri Cizelge 3.22de verilmistir.
Yas, cinsiyet ve medeni durum ile UPF tiiketimi arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski
bulunmugtur (p<0,05). Ultra iglenmis besin tiiketiminin en yiiksek oldugu dordiincii
ceyreklikteki katilimcilarin ortalama yasinin(27,33+6,67 yil), birinci ¢eyreklik (33,38+9,50
yil), ikinci c¢eyreklik (32,37£7,94 yil), ve icilincii c¢eyreklikteki (30,98+6,91 yil)
katilimeilardan daha diisiik oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Ultra islenmis besin tiiketiminin
en diisiik oldugu birinci ¢eyreklikte 20-25 yas araligindaki katilimer orani %30,0, ikinci
ceyreklikte %22,0, tiglincti ¢eyreklikte %26,0 ve dordiincii ¢eyreklikte %652,0°dir (p<0,05).
Calismaya katilan kadin katilimcilarin orami sirasiyla birinci ¢eyreklikte %84,0, ikinci
ceyreklikte %64,0, ticiincii ¢ceyreklikte %60,0, dordiincii ¢eyreklikte %42,0°dir. Caligmaya
katilan erkek katilimeilarin oram ise sirasiyla birinci ¢eyreklikte %16,0, ikinci ¢eyreklikte
%36,0, Uuglincii ¢eyreklikte %40,0, dordiincii geyreklikte %58,0’dir (p<0,05). Bekar
katilimeilarin orani birinci ¢eyreklikte %50,0, ikinci geyreklikte %42,0, Uiciincii ¢eyreklikte
%44.,0, dordiincii geyreklikte %66,0’dir. Evli katilimcilarin orani birinci geyreklikte %50,0,
ikinci geyreklikte %58,0, ti¢iincii geyreklikte 56,0, dérdiincii ¢eyreklikte %34,0°tiir (p<0,05).

Ultra islenmis besin tiiketim durumu ile 6grenim durumu, ¢alisma durumu ve gelir
durumu arasinda anlamli 6lgiide farklilik bulunmamistir (p>0,05). Ultra islenmis besin
tiikketiminin en yiiksek oldugu dordiincii ¢eyregin cogunlugunin egitim durumu iiniversite ve

iistli (%60,0) ve calisan (%64,0), %48,0’1 aclik yoksulluk sinirindadir (p>0,05).

Ultra iglenmis besin tiiketimi durumuna gore, katilimeilarin sigara ve alkollii igki igme
durumu, igilen sigara sayisi, ekran karsisinda gegirilen siire ve uyku siiresi arasinda istatistiksel
olarak anlamh diizeyde farklilik bulunmamstir (p>0,05). Ancak UPF tiiketiminin en yiiksek
oldugu dordiincii geyreklikte sigara igme orani (%34,0) birinci ¢eyreklige (%24,0) gore daha
yiiksektir. Ortalama igilen sigara sayis1 dordiincii ¢eyreklikte 5+8 adet, birinci ¢eyreklikte 3+6
adettir. Benzer sekilde alkollii icki tiiketimi dordiincii ¢eyreklikte (%22,0) birinci ¢eyreklige
(%38,0) gore daha yiiksektir (p>0,05).
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Cizelge 3.22. Bireylerin UPF tiiketim durumuna goére genel bilgileri

(X+£SS)

C1(n=50) C2(n=50) C3(n=50) C4(n=50) p*
Yas (yil) (X£SS) 33,3849,50° | 32,37+7,94° | 30,98+6,91° | 27,33+6,67° | <0,001
s % s | % s % | s | % P
Yas (yil)
20-25 15 [300 [ 11 [2200 [ 13 [260 | 26 |520
26-35 12 240 | 20 | 400 | 25 [500 | 16 |32,0 | <0,001%
36-45 23 | 46,0 | 19 | 380 | 12 [240 | 8 |160
Cinsiyet
Kadin 42 | 840 | 32 [ 640 | 30 [60,0 | 21 [420
Erkek 8 16,0 | 18 | 36,0 | 20 | 40,0 | 29 |580 <0,001%
Medeni Durum
Evli 25 1500 | 29 [ 580 [ 28 [56,0 | 17 [340 | 0,04
Bekar 25 50,0 | 21 | 42,0 | 22 440 | 33 | 660
Ogrenim Durumu
[lkdgretim 3 6,0 5 10,0 4 8,0 3 6,0
Lise 15 1300 | 15 | 300 | 19 [380 | 17 |340 | 0,938
Universite ve iistii 32 640 | 30 | 60,0 | 27 |54,0 | 30 | 60,0
Calisma Durumu
Caligmiyor 26 | 52,0 | 14 | 280 | 21 |420 | 18 |36,0
gi;?‘ygj‘aﬂermde 24 | 480 | 36 | 720 | 29 | 580 | 32 | 64,0 0,23
Gelir Durumu
Asgari {icretin alt1 8 16,0 3 6,0 8 16,0 6 12,0
Asgari ticret-aglik sinir1 11 22,0 18 36,0 13 26,0 13 26,0 0.675
Aclik-yoksulluk sinir1 20 40,0 19 38,0 17 34,0 24 48,0 ’
Yoksulluk sinir1 Gistii 11 22,0 10 20,0 12 24,0 7 14,0
Sigara igme Durumu
Igiyor 12 1240 | 9 | 180 | 17 |340 | 17 | 340
Igmiyor 35 70,0 | 38 | 76,0 | 33 |660 | 28 | 56,0 | 0,138
Birakt1 3 6,0 3 6,0 - - 5 10,0
Alkollii i¢cki igme Durumu
Eiyor 4 8,0 8 16,0 5100 |11 1220 |
Igmiyor 46 92,0 | 42 | 84,0 | 45 900 @ 39 | 78,0 ’
gﬂ:)l (s)‘(gfsr g)say‘s‘ 346 246 549 548 0,828
gz‘igg)smﬁ (saat) 4434236 | 4755262 | 5324281 | 4974222 | 0350
Uyku Siiresi (saat) 7.68£0.85 | 7394101 | 7.49£090 | 751113 | 0,528

Cl1,1.ceyreklik; C2, 2.¢eyreklik; C3, 3.ceyreklik; C4, 4.ceyreklik

§ Ki-kare testi; P Tek yonlii varyans analizi
ab: | SD post hoc analizi; Ayni satirda farkli harfler ile gésterilen medyanlar arasindaki farklar istatistiksel olarak

anlamlidir (p<0,05).
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3.16. Bireylerin UPF Tiiketim Ceyrekliklerine Gore Beslenme Aliskanhiklari

Bireylerin UPF tiiketim ceyreklerine gore beslenme aligkanliklart Cizelge 3.23°te
gosterilmistir. Bireylerin UPF tiiketimine gore ana 6giin sayisi, ara 6gilin sayis1 ve 0glin atlama
durumu arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamistir (p>0,05). Bireylerin
dordiincti geyreklikte %68,0’1, birinci ¢eyreklikte %40,0’1, ikinci ¢eyreklikte %50,0’si ve
tglincii ¢eyreklikte %358,0’i her zaman atistirmalik tiiketmektedir (p>0,05). Tiiketilen
atistirmalik tiirlerinden gazli igecek tiiketenlerin orani dordiincii ¢eyreklikte (%39,5) birinci
ceyreklik, (%6,9), ikinci ¢eyreklik (%9,3) ve iiclincii ¢eyreklige (%14,2) gore istatistiksel
olarak anlamli diizeyde daha yiiksektir (p<0,05). Ev disinda besin tiiketim siklig1 ile UPF
tilketimi arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmustur (p<0,05). Her giin ev
disinda yemek yedigini belirtenlerin orani1 birinci geyreklikte %18,0 iken dordiincii geyreklikte
%24,0’tir. Ev disinda hi¢ yemeyen veya ayda bir kez yemek yiyen katilimc1 oram birinci
ceyreklikte %40,0 iken dordincii geyreklikte %6,0’dir (p<0,05). Ultra islenmis besin
tiikketiminin en yiiksek oldugu dordiincii ¢ceyreklikte ev disinda hamburger yeme orani %44,0
birinci ¢eyreklik (%24,4), ikinci ¢eyreklik (%22,0) ve ti¢iincii ¢ceyreklige (%20,4) gore daha
yiiksektir (p<0,05). Ev disinda tiiketilen kokore¢ yeme oranmi dordiincii ¢eyreklikte (%20,0)
birinci ¢eyreklige (%2,2) gore daha yiiksektir (p<0,05). Ev diginda tencere yemegi tiikketme
orani ikinci ¢eyreklikte (%16,0) birinci ¢eyreklige gore daha yiiksek bulunmustur (p<0,05).
Ev disinda pizza, doner, kebap, pide, lahmacun, kizarmig tavuk tiiketim orani dordiincii
ceyreklikte birinci geyreklige gore daha yiiksektir ancak bu farkliliklar istatistiksel olarak

anlamli bulunmamistir (p<0,05).
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Cizelge 3.23. Bireylerin UPF tiiketim durumuna gore beslenme aligkanliklar

C1(n=50) | C2(n=50) | C3(n=50) | C4(n=50) p
é-;‘fs"sﬁ““ sayist 2,50£0,51 | 2,53+0,54 | 2,42+0,54 | 2,55+0,54 | 0,626
g{ j:s"sg)““ sayist 2,3440,89 | 2,10£0,98 | 2,23+0,86 | 2,18£1,00 | 0,64
Ogiin atlama durumu* S % S % | S % S | % p
Sabah 8 26,7 10 | 38,5 | 13 | 41,9 | 13 | 48,1
Ogle 20 66,7 14 | 53,8 | 16 | 51,6 | 11 | 40,7 0,508
Aksam 2 6,6 2 7,7 2 6,5 3 11,2
Atistirmahik Tiiketimi
Tiiketiyor 20 40,0 25 | 50,0 | 29 | 58,0 | 34 | 68,0
Tiiketmiyor 7 14,0 8 16,0 6 12,0 3 6,0 0,08%
Bazen tiiketiyor 23 46,0 17 | 34,0 | 15 | 30,0 | 13 | 26,0
Tiiketilen Atistirmahklar™
Taze veya kuru meyve 24 55,8 25 58,1 | 19 452 | 21 437 0,718
Yagli tohum 22 51,1 21 488 | 17 | 404 |23 | 479 0,76%
Cekirdek 12 27,9 12 | 279 | 14 | 33,3 | 19 | 39,5 0,38%
Siit, yogurt, ayran 10 | 232 |11 | 255 |8 | 190 |12 | 250 | 0,85
Sandvig, tost 4 9,3 6 139 | 2 4,7 10 | 20,8 0,08¢
Galeta, grisini 5 11,6 5 11,6 | 2 4.7 1 2,0 0,258
Kraker, biskiivi 23 534 |23 53,4 | 25 59,5 | 23 | 47,9 0,75%
Cikolata, gofret 28 65,1 29 | 674 |27 | 642 | 34 | 70,8 0,648
Pogaca, simit, borek 7 16,2 10 | 232 | 8 19,0 | 13 | 27,0 0,498
Kek, kurabiye 20 46,5 17 39,5 | 19 452 | 24 | 50,0 0,578
Cay, kahve 38 88,3 37 | 86,0 | 37 88,1 |43 | 89,5 0,543
Gazli igecek, meyve suyu 3 6,9 4 93 | 6 142 | 19 | 39,5 | <0,0015
Ev disinda yiyecek tiiketim sikhigi
Her giin 9 18,0 13 | 26,0 |15 | 30,0 | 12 | 24,0
Haftada 4-6 kez 1 2,0 2 4,0 2 4,0 15 | 30,0
Haftada 1-3 kez 6 12,0 10 | 20,0 | 12 | 240 |12 | 24,0 | <0,001%
Ayda 2-3 kez 14 28,0 18 | 36,0 8 16,0 8 16,0
Ayda 1 kez veya hig 20 | 40,0 | 7 | 140 13 [ 260 @ 3 | 60
Ev disinda tiiketilen yiyecekler**
Hamburger 11 24.4 11 | 22,0 9 20,4 | 22 | 44,0 0,028
Pizza 9 20,0 15 | 30,0 |10 | 22,7 | 15 | 30,0 0,428
Doner, kebap 32 71,1 32 | 64,0 |35 | 79,5 | 40 | 80,0 0,26%
Pide, lahmacun 28 62,2 25 | 50,0 |29 | 659 |36 | 72,0 0,16%
Kizarmis tavuk 1 2,2 3 6,0 5 11,3 7 14,0 0,148
Kokoreg 1 2,2 5 10,0 5 11,3 | 10 | 20,0 0,038
Simit, pogaca, borek 12 26,6 18 | 36,0 | 14 | 31,8 | 11 | 22,0 0,418
Tencere yemegi - - 8 160 | 6 | 13,6 | 5 | 10,0 0,04¢
Diger (¢ig kofte, balik) 30 66 |5 100 |2 |45 |1 | 20 | 035

Cl1,1.ceyreklik; C2, 2.¢ceyreklik; C3, 3.¢eyreklik; C4, 4.ceyreklik

* Ogiin atlayan bireylerin sayisina gore oranlar hesaplanmistir.

** Birden fazla cevap verilmistir, atistirmalik tiiketen ve ev diginda yemek yiyen bireylerin sayisina gore oranlar
hesaplanmustir.

§ Ki-kare testi; P Tek yonlii varyans analizi
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3.17. Bireylerin UPF Tiiketim Ceyrekliklerine Gore Enerji ve Besin Ogesi

Alimlari

Aragtirmaya katilan bireylerin UPF tiiketim durumuna gore 24 saatlik besin tiikketim
kaydindan elde edilen enerji ve besin 6gesi alimi degerlendirilmistir. Bireylerin UPF tiiketim
ceyrekliklerine goére enerji ve makro besin Ogesi alimlar1 Cizelge 3.24’te gosterilmistir.
Erkeklerde ceyrekliklere gore giinliikk toplam enerji ve yag alimlari arasindaki farklar
ceyrekliklere gore istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,05). Ultra islenmis besin tiiketiminin en
yiiksek oldugu dordiincii c¢eyreklikte yer alan erkeklerin giinlik toplam enerji
(2349,00+£981,11 kkal) ve yag alimi 100,72 (alt-iist 28,40-163,50 g) diger ¢eyreklerdeki
erkeklere gore daha fazladir. Ayrica ikinci geyreklik ve ligiincii geyreklikteki erkeklerin giinliik
toplam enerji alimmin birinci ¢eyreklikteki erkeklerden daha fazla oldugu bulunmustur
(p<0,05). Kadmlarimn giinliik ortalama enerji alimi dérdiincii ¢eyreklikte 1626,51+696,02 kkal,
birinci ¢eyreklikte 1475,694+457,60 kkal; posa alimi birinci geyreklikte 18,28 (alt-list 2,18-
35,70) g, dordiincii ¢eyreklikte 14,33 (alt-iist 2,69-39,38) gramdir ancak bu farkliliklar
istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0,05). Kadinlarda enerji, protein, yag, karbonhidrat,
tekli doymamis yag asidi, goklu doymamis yag asidi, doymus yag ve kolesterol alimi UPF
tilketim ¢eyrekliklerine gore farklilik gostermemektedir (p>0,05).
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Cizelge 3.24. Bireylerin UPF tiiketim durumuna goére enerji ve makro besin dgesi alimi

C1 (n=50) C2 (n=50) C3 (n=50) C4 (n=50)
Kadin(n=42) Erkek(n=8) Kadin(n=32) Erkek(n=18) Kadin(n=30) Erkek(n=20) Kadin(n=21) Erkek(n=29) 1 )
LSS/ LSS/ £ SS/ £ SS/ £ SS/ £ SS/ LSS/ R+ 8S/ e
Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan
(alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist)
Enerji (kkal) | 1475,69+457,60 | 1553,534570,65% | 1593,394551,82 | 1845,954656,17" | 1429,80+588,23 | 1795,28+504,65" | 1626,51+696,02 | 2349,00+981,11¢ | 0,70° | 0,048
protein (g) 49,73 50,96 51,98 82,53 50,28 58,44 52,07 75,06 065 | 006
(30,13-129,45) | (34,78-72,55) | (33,02-117,38) | (31,16-119,56) | (28,78-105,48) | (3544-129,40) | (34,92-13592) | (33,76-146,43) | '
. 13,50 14,00 13,00 17,00 13,00 14,00 15,00 14,00
Protein (%) (5,00-30,50) | (11,00-23,00) | (9,00-34,00) | (9,00-28,00) (7,00-47,00) (9,00-25,00) | (6,00-38,00) (8,00-24,00) | 045 | 038
Toplam yag 59,37 74.42° 66,32 80,284 60,56 68,667 57,04 100,72° 061 | 002
@) (30,20-123,44) | (38,79-94,41) | (26,26-123,37) | (40,55-211,03) | (28,33-135,73) | (37,01-129,50) | (28,99-142,62) | (28,40-163,50) | '
Yoz (%) 40,00 38,50 39,00 40,00 39,50 37,50 36,00 39,00 054 | 036
(21,00-61,00) | (32,00-52,00) | (23,00-58,00) | (23,00-61,00) | (14,00-59,00) | (24,00-48,00) | (12,00-50,00) | (18,00-58,00) | '
Karbonhidrat 164,70 160,86 196,37 197,01 173,27 206,19 169,16 250,86 078 | 015
Q) (28,42-364,38) | (48,50-366,78) | (46,78-324,69) | (39,65-310,48) | (37,67-387,89) | (105,58-350,20) | (24,00- 478,53) | (89,36-495,44 | '
Karbonhidrat 46,00 45,50 44,00 43,00 45,00 49,00 46,50 46,00 083 | 010
(%) (30,00-70,00) | (28,00-57,00) | (29,00-65,00) | (27,00-60,00) | (25,00-68,00) | (30,00-60,00) | (27,00-69,00) | (25,00-67,00) | " '
Posa (q) 18,28 17,53 17,19 16,48 15,35 18,50 1433 20,83 055 | 053
(2,18-35,70) (4,50-43,67) (2,30-33,58) (3,89-33,57) (1,20-57,00) (9,40-44,30) (2,69-39,38) (7,67-45,45) ’ '
TOYA@) 21,85 29,10 24,10 27.10 22,06 2272 18,41 30,53 052 | 0.06
(11,76-45,69) | (17,00-48,38) | (8,00-4555) | (12,80-73,45) | (5,89-50,45) | (11,41-50,18) | (9,36-44,18) | (4,45-140,66) | " '
CDYA (g) 9,85 11,80 14,50 11,83 10,91 12,52 11,56 17,47 040 | 022
(2,75-40,10) (5,50-26,10) (5,40-41,90) (4,78-28,59) (2,05-29,08) (2,50-33,78) | (4,78-32,71) (3,27-44,56) * '
Doymus yag 22,66 20,80 2876 32,29 18,25 27,07 20,02 35,08 028 | 008
@) (9,18-49,71) (9,88-36,45) (8,68-57,36) | (12,00-94,18) | (6,30-42,50) (8,09-51,45) (6,00-78,07) (8,18-96,39) ’ '
E(rﬁé‘;“em' 262,12+189,58 | 210,79+158,05 | 290.31+192,72 | 380,79+244,18 | 217,10£165.40 | 304.93+234.98 | 205,65:13225 | 446.48+387,33 | 0,295 | 0,11°

TDYA,; Tekli doymamis yag asidi, CDYA; Coklu doymamus yag asidi
Cl1,1.ceyreklik; C2, 2.¢eyreklik; C3, 3.ceyreklik; C4, 4.ceyreklik
P Tek yonlii varyans analizi

pl; Kadinlarin UPF ¢eyreklikler arasindaki anlamlilik degeri: pz; Erkeklerin ¢eyreklikler arasinda anlamlilik degeri; Kruskal Wallis testi
abed Ay satirda farkln harfler ile gosterilen ortalamalar arasindaki farklar istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,05).
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Bireylerin UPF tiiketimi ¢eyrekliklerine gére mikro besin 6gesi alimlar Cizelge 3.25de
verilmistir. Kadinlarda bazi mikro besin 6gesi alim miktar1 UPF tiiketiminin en az oldugu
birinci geyreklikte UPF tiiketiminin en fazla oldugu dordiincii ¢eyreklige gore daha yiiksektir
ancak bu farkliliklar istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0,05). B> vitamini alimi birinci
ceyreklikte 2,62 (alt-iist 0,35-8,00) mcg, dordiincii ¢eyreklikte 1,64 (alt-iist 0,00-5,48) mcg, C
vitamini alimi birinci geyreklikte 74,86 (alt-list 6,67-352,01) mg, dordiincii ceyreklikte 61,30
(alt-iist 14,76-176,27) mg, riboflavin alimi birinci ¢eyreklikte 0,91 (alt-list 0,34-2,09) mg,
dordiincii ceyreklikte 0,85 (alt-iist 0,19-1,58) mg, E vitamini alimu1 birinci ¢eyreklikte 8,96 (alt-
iist 2,67-30,40) mg dordiincii ¢eyreklikte 12,20 (alt-iist 2,67-31,78) mg, cinko alimi birinci
ceyreklikte 7,24 (alt-list 1,78-19,50) mg, dordiincii ¢ceyreklikte 6,64 (alt-iist 2,00-12,46) mg,
magnezyum alimi birinci ¢eyreklikte 238,09 (alt-iist 96,28-424,29) mg, dordiincii ¢eyreklikte
215,43 (alt-iist 84,78-416,89) mg, kalsiyum alimi birinci ¢eyreklikte 490,12 (alt-iist 122,18-
934,22) mg, dordiincii ¢eyreklikte 455,25 (alt-iist 92,47-824,49) mg’dir (p>0,05).

Erkeklerde E vitamini ve B, vitamini alimi ile UPF tiiketimi iliskili bulunmustur
(p<0,05). E vitamini alimi birinci ¢eyreklikte 11,27 (alt-list 5,89-46,58) mg ve dordiincii
ceyreklikte 13,26 (alt-st 2,00-55,67) mg; ikinci geyreklikte 8,89 (alt-iist 1,91-17,18) mg ve
ticlincii ceyreklige 10,83 (alt-iist 2,34-26,00) mg gore daha yiiksektir (p<0,05). B> vitamini
alimi ikinci ¢eyreklikte 3,13 (alt-iist 0,80-9,67) mcg ve dordiincii geyreklikte 3,82 (alt-iist 0,89-
57,56) mcg; birinci ¢eyreklikte 0,99 (alt-iist 0,40-5,33) mcg ve tglinci ¢eyreklige 2,34 (alt-list
0,18-7,89) mcg gore daha yiiksek olarak belirlenmistir ve aradaki farklar istatistiksel olarak
anlamlidir (p<0,05).
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Cizelge 3.25. Bireylerin UPF tiikketim durumuna gore mikro besin 6gesi alimi

C1 (n=50) C2 (n=50) C3 (n=50) C4 (n=50)
Kadin(n=42) Erkek(n=8) Kadin(n=32) Erkek(n=18) Kadin(n=42) Erkek(n=8) Kadin(n=32) Erkek(n=18) 1 2
Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan P P
(alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist)
A vitamini 699,46 710,38 630,90 766,54 674,73 692,86 631,46 823,80
(mcg) (279,56- (347,10- (150,90- (386,56~ (178,56~ (225,00- (230,28- (309,45- 0,92 | 0,68
1865,40) 1245,45) 10849,70) 3409,67) 4378,89) 2305,18) 2311,56) 2818,34)
E vitamini 8,96 11,272 10,14 8,89P 11,86 10,83 12,20 13,26* 054 | 0.02
(mg) (2,67-30,40) (5,89-46,58) (2,89-42,90) (1,91-17,18) (1,00-38,89) (2,34-26,00) (2,67-31,78) (2,00-55,67) ’ ’
Tiamin (mg) 0,71 0,83 0,77 0,88 0,70 0,84 0,75 1,02 0.68 | 0.48
(0,08-1,56) (0,30-1,56) (0,20-1,45) (0,20-1,67) (0,09-2,45) (0,45-1,39) (0,20-1,26) (0,36-2,56) ’ ’
Riboflavin 0,91 1,04 1,06 1,26 0,87 1,22 0,85 1,37 012 | 0.17
(mg) (0,34-2,09) (0,50-1,56) (0,27-2,18) (0,30-3,45) (0,19-1,78) (0,38-1,67) (0,19-1,58) (0,67-4,69) ’ ’
Niasin (mg) 10,05 10,00 9,47 15,12 8,92 10,62 12,74 15,68 031 | 0.44
(3,20-39,89) (8,00-22,08) (3,45-29,02) (2,56-56,27) (2,56-24,78) (5,45-29,39) (4,07-39,89) (5,18-52,29) ’ ’
Bs 1,02 0,96 0,95 1,23 0,91 1,12 1,05 053 | 055
vitamini(mg) |  (0,18-2,00) (0,50-2,02) (0,18-2,00) (0,18-8,09) (0,18-2,78) (0,45-2,06) (0,45-2,01) | 1,24 (0,48-3,78) | ’
Folat (meg) 258,06 279,21 252,78 296,74 239,77 261,14 178,45 334,30 0.18 | 0.49
(67,36-497,38) | (128,18-412,78) | (44,34-552,45) | (64,01-478,07) | (22,00-553,45) (92,78-720,26) | (96,78-465,47) | (130,78-882,00) ’ ’
C vitamini 74,86 70,91 87,04 51,16 85,58 47,12 61,30 76,18 0.69 | 0.16
(mg) (6,67-352,01) (27,56-22,61) (8,01-267,10) (10,37-106,67) (7,00-199,09) (3,56-160,27) (14,76-176,27) (8,56-400,27) ’ ’
Bi2 vitamini 2,622 0,99 2,47 3,130 1,61 2,342 1,64 3,820 0.07 | 0.01
(mcg) (0,35-8,00) (0,40-5,33) (0,50-36,18) (0,80-9,67) (0,34-7,56) (0,18-7,89) (0,00-5,48) (0,89-57,56) ’ ’
Potasyum 2033,57 2144,08 2091,49 2495,13 1927,57 2148,87 2264,27 244477
(mg) (492,56- (1203,67- (429,78- (533,67- (274,89- (969,19- (784,00- (1331,89- 0,89 | 0,58
2998,27) 3467,18) 3797,18) 3451,45) 4604,18) 3655,48) 4001,45) 5748,27)
Kalsiyum 490,12 622,21 497,07 572,88 478,29 555,38 455,25 689,33
(mg) (122,18 (283,18 (160,00- (260,78 (153,56- (314,46 92,47 (273,00- 0,86 | 0,23
-934,22) -931,01) 1181,01) -918,80) 1350,00) -823,37) -824,49) 2426,29)

C1,1.¢eyreklik; C2, 2.ceyreklik; C3, 3.ceyreklik; C4, 4.¢eyreklik
p'; Kadinlarin UPF geyreklikler arasindaki anlamlilik degeri: p?; Erkeklerin geyreklikler arasinda anlamlilik degeri; Kruskal Wallis testi
abed Ayny satirda farkls harfler ile gosterilen ortalamalar arasindaki farklar istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,05).
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Cizelge 3.25. (Devam) Bireylerin UPF tiiketim durumuna gore mikro besin 6gesi alimi

C1 (n=50) C2 (n=50) C3 (n=50) C4 (n=50)
Kadin(n=42) Erkek(n=8) Kadin(n=32) Erkek(n=18) Kadin(n=42) Erkek(n=8) Kadin(n=32) Erkek(n=18) 1 2
Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan P P
(alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist)
Magnezyum 238,09 240,00 233,32 277,77 272,91 288,86 215,43 301,88 079 | 0.65
(mg) (96,28-424,29) | (101,00-543,78) | (62,48-445,67) | (70,78-465,18) | (32,18-700,67) | (172,56-528,69) | (84,78-416,89) | (130,47-718,38) | ’
755,96 822,69 829,61 1190,95 847,76 913,06 775,48 1180,60
Fosfor (mg) (158,08- (493,45- (184,34- (305,56~ (199,78- (529,37- (493,88- (356,36- 0,81 | 0,17
1478,05) 1318,56) 1447,01) 1779,27) 2061,37) 1495,06) 1685,19) 3288,89)
Demir (mg) 8,89 9,09 8,83 10,63 8,84 9,54 8,89 11,14 085 | 0.22
(1,36-15,45) (3,00-14,39) (1,27-18,00) (2,19-17,17) (1,38-23,08) (6,00-16,38) (2,86-19,39) (5,78-27,90) ’ ’
Cinko (mg) 7,24 8,04 8,58 10,84 7,39 9,81 6,64 11,63 034 | 0.07
(1,78-19,50) (3,71-10,67) (2,18-30,02) (3,27-20,20) (2,18-20,07) (5,07-15,09) (2,00-12,46) (3,04-25,10) ’ ’

C1,1.¢eyreklik; C2, 2.ceyreklik; C3, 3.ceyreklik; C4, 4.¢eyreklik
p!; Kadmlarin UPF ¢eyreklikler arasindaki anlamlilik degeri: p% Erkeklerin ¢eyreklikler arasinda anlamlilik degeri; Kruskal Wallis testi
ab.ed Ayny satirda farkln harfler ile gosterilen ortalamalar arasindaki farklar istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,05).
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3.18. Bireylerin UPF Tiiketim Ceyrekliklerine Gore Viicut Bilesimleri ve

Antropometrik Ol¢iimleri

Bireylerin UPF tiiketim ceyrekliklerine gdre viicut bilesimleri ve antropometrik
dlgiimleri Cizelge 3.26’da verilmistir. Kadinlarmn BKI’si iiciincii ceyreklikte (30,65+7,64
kg/m?), birinci geyreklik (27,46+7,07 kg/m?), ikinci ¢eyreklik (26,35+6,36 kg/m?) ve dérdiincii
ceyreklige (25,78+8,09 kg/m?) gore anlamli olgiide daha yiiksek bulunmustur (p<0,05).
Kadinlarin tgilincti ¢eyreklikte yagsiz viicut kiitlesi 47,9 (alt-iist 37,40-64,60 kg), birinci
ceyreklik 43,80 (alt-iist 36,90-63,40) kg ve dordiincii ceyreklikteki 44,05 (alt-iist 35,60-58,70)
kg kadinlara gére daha yiiksektir (p<0,05). Erkeklerde UPF tiiketimi ile viicut agirhgi, BKI,
viicut yag orani, yagsiz viicut kiitlesi, viicut su orani, bel ¢evresi, kalga ¢evresi, bel kalga orani

ve bel boy orani arasindaki farklar istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0,05).
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Cizelge 3.26. Bireylerin UPF tiiketim durumuna gére viicut bilesimleri ve antropometrik 6lgtimleri

C1 (n=50) C2 (n=50) C3 (n=50) C4 (n=50)
Kadin(n=42) Erkek(n=8) Kadin(n=32) Erkek(n=18) Kadin(n=42) Erkek(n=8) Kadin(n=32) Erkek(n=18) . ,

X+ SS/ X+ SS/ X+ SS/ X+ SS/ X+ SS/ X+ SS/ X+ SS/ X+ SS/ p p

Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan Medyan

(alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist) (alt-iist)
Viicut 69.85+18.57 | 88,31x19,89 | 68,83+17,44 | 89,14+17,59 | 78,47£19,64 | 91,79£16,83 | 66.67420.14 | 85.77+18.91 | 0078 0.58°
Agirhigr (kg) ’ ’ ’ ’ ’ ’ ’ ’
Beden Kiitle
Indeksi 27,46+7,07° | 28,30+4,83 26,35+6,36° | 28,43+523 | 30,65+7,64° | 28,83+4,05 | 25,78+8,09° | 27,68+6,26 |0,04° | 0,74f
(kg/m?)
Viicut yag 8 8
Kiitlesi (kg) 25,23+12,95 19,8548,60 | 22,76+10,74 | 21,07+9,66 | 30,77+13,96 | 23,56+7,64 | 21,84+14,91 | 20,24+12,76 | 0,05F | 0,24
Viicut yag B b
orant (%) 34,30+7,82 21,59+5,58 31,40+8,33 22,79+5,83 36,71+9,07 24324472 | 29,65+11,78 | 22,04+8,90 | 0,05%| 0,38

68,40 44,30 67,05 70,25 66,10
43,30 ’ ’ ’ 47,90 ’ 44,05 ’

Yagsiz viicut ’ . (52,20- (30,38- (49,05- ’ b (45,90- ’ . (48,05- 0,01 | 0,54
kiitlesi (kg) (36,90-63,40) 89,40) 78,58)2 84,40) (37,40-64,60) 83,20) (35.60-58,70) 85,50)
Viicut su 47,17 57,71 50,15 57,09 46,94 55,50 51,00 57,18 008 | 038
orani (%) (33,27-62,78) | (52,08-63.89) | (40,40-64,55) | (47,79-61,60) | (35,56-60,78) | (48,85-61,15) | (37,55-63,90) | (40,16-69,00) & ’
Bel i
(C‘;)Qevre“ 84.00£1600 | 99,00412,00 |83,00£15,00 | 101,00+13.00 | 89,00£17.00 | 103,00=13,00 |82,00419.00 | 98,00£16,00 | 0,33% 0,488
Kal
g;f:si (cm) 107,00+13,00 | 106,0010,00 | 104,00+13,00 | 107,00£9,00 | 112,00+13,00 | 109,00+9,00 | 103,00+10,00 | 107,00+10,00 | 0,058 | 0,87°
Bel kalca 0,77 0,93 0,79 0,93 0,79 0,94 0,79 0,91 08l | ool
orant (0,56-1,08) (0,78-0,96) (0,67-1,01) (0,78-0,99) (0,67-0,89) (0,79-1,08) (0,69-1,02) (0,76-1,10) ’ ’
Bel boy 0,53 0,58 0,51 0,56 0,56 0,58 0,50 0,56 035 | 067
orant (0,37-0,89) (0,51-0,60) (0,45-0,82) (0,45-0,80) (0,36-0,78) (0,45-0,70) (0,38-0,77) (0,36-0,88) ’ ’

C1,1.¢eyreklik; C2, 2.¢eyreklik; C3, 3.ceyreklik; C4, 4.¢eyreklik
P Tek yonlii varyans analizi

p!; Kadmlarin UPF geyreklikler arasindaki anlamlilik degeri: p% Erkeklerin ceyreklikler arasinda anlamlilik degeri; Kruskal Wallis testi
ab.ed Ayny satirda farkln harfler ile gosterilen ortalamalar arasindaki farklar istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,05).
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Ultra islenmis besin tliketimine gore kadinlarin antropometrik oSlgiimleri Cizelge

3.27°de, erkeklerin ise Cizelge 3.28°de gosterimistir. Kadmlarin ve erkeklerin BKI, bel

cevresi, bel kalca orami ve bel boy orani siniflandirilmasi UPF tiikketim durumuna gore

istatistiksel olarak farklilik gostermemektedir (p>0,05).

Cizelge 3.27. Kadinlarin UPF tiiketim durumuna gore antopometrik 6l¢iimleri

C1(n=42) C2(n=32) C3(n=30) C4(n=21) g
s | % | S| % | S| % s |w P
Beden Kiitle indeksi (kg/m?)
Zay1f/Normal 17 | 415 | 15 | 46,2 9 29,7 | 12 | 57,0
Kilolu 10 | 23,8 9 28,8 7 23,1 3 143 | 0,44
Obez 15 | 35,7 8 250 | 14 | 47,2 6 28,7
Bel kal¢a oram
Normal 31 | 738 29 | 90,7 | 25 |834 | 18 | 857 0.28
Yiiksek risk 11 | 26,2 3 9,3 5 16,6 3 14,3 '
Bel ¢evresi (cm)
Normal 16 | 38,1 | 14 | 436 | 14 | 46,7 9 42,8
Risk 10 | 23,8 7 21,8 3 10,0 7 333 | 0,53
Yiiksek risk 16 | 381 | 11 | 346 | 13 | 433 5 23,9
Bel boy oram
<0,5 Normal 17 | 404 | 15 | 468 | 15 | 50,0 | 10 | 47,6 0.27
>0,5 Risk 25 | 596 | 17 532 | 15 | 50,0 | 11 | 524 '
C1,1.¢eyreklik; C2, 2.ceyreklik; C3, 3.ceyreklik; C4, 4.¢eyreklik
§ Ki-kare testi
Cizelge 3.28. Erkeklerin UPF tiiketim durumuna gore antopometrik 6lgiimleri
C1(n=8) C2(n=18) C3(n=20) C4(n=29) s
s % s | % | s | % | s | % "
Beden Kiitle indeksi (kg/m?)
Zayif/Normal 2 25,0 5 27,7 3 150 | 12 | 41,4
Kilolu 4 50,0 8 546 | 10 | 50,0 7 24,1 | 0,43
Obez 2 25,0 5 21,7 7 350 | 10 | 345
Bel kal¢a oram
Normal 1 10,0 4 22,2 3 150 | 12 | 413 0.16
Yiiksek risk 7 90,0 | 14 | 778 | 17 | 850 | 17 | 58,7 '
Bel cevresi (cm)
Normal 3 37,5 6 33,3 4 200 | 12 | 413
Risk 2 25,0 5 27,7 5 25,0 5 174 | 0,78
Yiiksek risk 3 37,5 7 390 | 11 | 550 | 12 | 413
Bel boy oram
<0,5 Normal 2 25,0 5 21,7 3 150 | 11 | 379 0.76
>0,5 Risk 6 750 | 13 | 723 | 17 | 850 | 18 | 621 '

Cl1,1.ceyreklik; C2, 2.¢eyreklik; C3, 3.¢eyreklik; C4, 4.ceyreklik

§ Ki-kare testi
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3.19. Bireylerin UPF Tiiketim Ceyrekliklerine Gore Fiziksel Aktivite Durumlari

Arastirmaya katilan bireylerin UPF tiiketim durumuna gore fiziksel aktivite durumu

Cizelge 3.29’da verilmistir. Yetersiz aktif kadin katilimeilarin oran birinci geyreklikte %88,1,

ikinci ¢eyreklikte %96,9, igilincii ceyreklikte %96,7, dordiincii geyreklikte %95,3°tiir

(p>0,05). Kadinlarda UPF tiiketimi ile fiziksel aktivite durumlari arasindaki farklilik

istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir (p>0,05). Yetersiz aktif erkek katilimcilarin orani

birinci ¢eyreklikte %100,0, ikinci ¢eyreklikte %66,7, ticlincii ¢eyreklikte %75,0, dordincii

ceyreklikte %48,3’tiir ve yeterince aktif erkek katilimcilarin orani, ikinci ¢eyreklikte %33,3,

iciincii ¢eyreklikte %25,0, dordiincii ceyreklikte %51,7’dir (p<0,05). Tiim bireylerin yetersiz

aktif katilimer orani birinci ¢eyreklikte %90,0, ikinci ¢eyreklikte %86,0, tigiincii ceyreklikte
%88,0, dordiincii ¢eyreklikte %68,0’dir (p<0,05).

Cizelge 3.29. Bireylerin UPF tiiketim geyreklerine gore fiziksel aktivite durumlari

C1(n=42)

C2(n=32)

C3(n=30)

C4(n=21)

Kadin (n=125) pt
S % S % S % S %
Yetersiz aktif 37 88,1 31 96,9 29 96,7 20 95,3
Yeterince aktif 5 11,9 1 3,1 1 3,3 1 4,7 0,51
1(n=8 2(n=18 3(n=20 4(n=29
Erkek (n=75) C1(n=8) C2( ) C3( ) C4( ) ps
S % S % S % S %
Yetersiz aktif 8 100,0 12 66,7 15 75,0 14 483
Yeterince aktif - - 6 33,3 5 25,0 15 51,7 0,03
1(n=50 2(n=50 3(n=50 4(n=50
Toplam (n=200) C1( ) C2( ) C3( ) C4( ) ps
S % S % S % S %
Yetersiz aktif 45 90,0 43 86,0 44 88,0 34 68,0 0.01
Yeterince aktif 5 10,0 7 14,0 6 12,0 16 32,0 ’

C1,1.¢eyreklik; C2, 2.¢eyreklik; C3, 3.ceyreklik; C4, 4.¢eyreklik

§ Ki-kare testi
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4. TARTISMA

Bu calisma 20-45 yas araligindaki yetiskin bireylerde kronotip, viicut bilesimi ve ultra
islenmis besin tiiketimi arasindaki iliskinin incelenmesi amact ile yiriitiilmiistiir. Bu boliimde

arastirmaya yonelik bulgular tartigilmistir.

4.1. Bireylerin Genel Bilgilerinin Degerlendirilmesi

Arastirmaya %62,5’i kadm, %50,5’i bekar, %54,0’4 iiniversite mezunu, ortalama
yaslar1 31,00+8,11 yil olan toplam 200 kisi katilmustir. Katilimeilarin %40,0’mnin gelir durumu
aclik-yoksulluk sinirindadir. Bireylerin %60,5’i normal mesai saatlerinde galisirken %39.5°1
calismamaktadir. Katilimeilarin %27,5°1 sigara igmektedir ve giinde ortalama igilen sigara
sayis1 3,65+7,42 adettir (Cizelge 3.1). Yayinlanan bir raporda Tiirkiye’de sigara igme orani
%28,0°dir (OECD, 2021) ve bu arastirma ile benzerdir. Ulkemizdeki alkollii i¢ki igme orani,
diinya ortalamasinin yaklasik tigte biri kadardir (Buzrul, 2016). Tiirkiye genelinde alkollii igki
icme oranini tahmin etmeyi amaglayan bir ¢aligsmada, alkollii icki igme oraninin %8,0 oldugu
tespit edilmistir (Aydin, 2011). Bu calismada alkollii igki ictigini belirtenler, katilimcilarin
%14,0’iinii olusturmaktadir. Alkollii icki igme durumu yas, cinsiyet, medeni durum, ¢aligma
durumu gibi bircok faktorden etkilenmekle birlikte kiiltiirel yapi da 6nemli bir etkendir.
Orneklemin geng yetiskinlerden olusmasi ve arastirmanin yapildigi Bartin ilinde alkollii
ickinin kiiltiirel olarak daha sik tercih ediliyor olmasi tiikketim oraninin Tiirkiye ortalamasinin

izerinde ¢ikmasinda etken olabilir.

Giinliik televizyon, tablet, bilgisayar, telefon vb., ekran kargisinda gegirilen ortalama
siire kadinlarda 4,74+2,58 saat, erkeklerde 5,06+2,38 saattir. Bu ¢alismada erkek bireylerde
ekran stiresinin daha uzun olmasinin sebebi, ¢alisan oraninin daha fazla olmasi ve ¢aligilan ise
bagli olarak ekran siiresinden kaynaklanmusg olabilir. Giinliik ortalama uyku stiresi kadinlarda
7,70£0,89 saat erkeklerde ise 7,20+1,03 saattir (Cizelge 3.1). Tiirkiye Beslenme ve Saglik
Arastirmasi’na gore ortalama uyku siiresi 19 yas ustii bireylerde 8,02+1,71 saat olarak
belirtilmektedir. Bu ¢alismaya benzer sekilde kadinlarin uyku siiresi erkeklerden daha uzun
bulunmustur (TBSA, 2019). Bu durum mesai saatlerinde ¢alisan erkek sayisinin (%82,7) fazla

olmasindan kaynaklaniyor olabilir.
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4.2. Bireylerin Beslenme Ahskanliklari, Enerji, Makro ve Mikro Besin Ogesi

Alimlarinin Degerlendirilmesi

Tiirkiye Beslenme ve Saglik Arastirmasi’na (2019) gore 19-50 yas grubunda kahvalti
yapma siklig1 %82,9, aksam Ogiinii atlama oram %3,7, 6gle Ogiiniinii atlama oran1 %24,7
bulunmustur (TBSA, 2019). Ortalama yasin 36,53+9,18 yil oldugu bir ¢alismada sabah
oginiini atlama siklig1 %23,6 olarak belirlenmistir (Ttirkmen vd., 2023). Bu ¢aligmada ise
beslenme aligkanliklar1 incelendiginde bireylerin %38,6’s1 sabah 6giiniinii, %53,6’s1 6gle
oglinilini, %7,8’1 aksam 6giiniini atladigmi bildirmistir (Cizelge 3.2). Arastirmada, calisan
bireylerin oraninin fazla olmasi (%60,5), erken baslayan mesai saatleri nedeni ile sabah
Oglinliniin atlanmasinda etkili olabilir. Ayrica aragtirma 6rneklemindeki kadin katilimcilarin
¢ogunlugunun (%52,8) ¢alismiyor olmasi ge¢ kahvalti yapilmasina ve 6gle 6gliniiniin atlanma
oraninin kadinlarda fazla olmasina (%57,9) yol agmis olabilir. Giinliik tiiketilen ortalama ara
0glin sayist kadinlarda 2,28+0,94 6giin, erkeklerde 2,08+0,98 o6giindiir (Cizelge 3.2). Bu
tiiketilen ara ogiinlerin gece veya ikindide tiiketiliyor olmasi muhtemeldir. Ogle 6giiniin
genelde atlanmasi ve geceleri televizyon, tablet, bilgisayar, akilli cep telefonu ve sosyal medya
kullaniminin gece oturma siirelerini uzatmasi sebebiyle ara 6giin tiketme istegine neden
olabilecegi diisiiniilmektedir. Yapilan bir ¢aligmada ekran karsisinda gegirilen siirenin istahi
etkiledigi ve sagliksiz yeme davranigini tesvik ettigi belirtilmistir (Tazeoglu ve Bozdogan,

2022).

Bu aragtirmaya katilan bireylerin yaridan fazlasi (%53,5) her zaman atistirmalik
tilkettiklerini belirtmislerdir. En ¢ok tiiketilen atistirmalik olan ¢ay, kahveyi (%89,6) ¢ikolata-
gofret (%68,2) izlemektedir. Diger atigtirmalik tiirlerinden taze veya kuru meyve, yagli tohum,
kek, kurabiye tiikettigini bildirenler %45,0’in iizerindedir. Cay ve kahvenin en fazla tercih
edilen atistirmalik olmasi iilkemiz kiiltiiriinde cay tiikketiminin oldukca yaygin olmasindan
kaynaklanmaktadir. Her giin ev disinda yedigini belirtenler, katilimeilarin %24,5’ini
olusturmaktadir. Disarda tiiketilen yiyeceklerde doner-kebap ilk siradadir (%70,2) ve bunu
pide-lahmacun (%59,6) takip etmektedir. Calismaya katilan bireylerin cogunlugunun (%60,5)
calisan niifus olmasindan dolayi is yerinde yeme oraninin fazla olmasi ile baglantilidir. Déner
ve Kkebap tiiketiminin fazla olmasi hemen her yerde bulunabilir olmasindan, kiiltiiriimiizde
sevilerek tercih edilmesinden, hizlica tiiketilebilmesinden kaynaklandigi disiiniilmektedir.
Yapilan bir ¢calismada ev disinda en ¢ok fast food ve doner-kebap tiiketimi oldugu belirlenmis
ve beslenme okuryazarlik diizeyi diisiik olan bireylerde ev disinda yeme siklig1 yiiksek

bulunmustur (Bas vd., 2023). Arastirmaya katilan bireylerin %31,5’i geceleri her zaman yeme
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istegi oldugunu, %34,5’1 geceleri bazen yeme istegi oldugunu bildirmistir. Geceleri en ¢ok
tilketilen yiyecekler paketli yiyeceklerdir (%25,1) (Cizelge 3.2). Televizyon, tablet, bilgisayar,
akilli cep telefonu ve sosyal medya kullaniminin gece oturma siirelerini uzatmasi, 6zellikle
paketli yiyecek gibi hizli ve kolay tiiketilebilen atigtirmaliklarin tiikketilmesini tegvik edebilir.
Bireylerin biiyiik bir ¢ogunlugu istah durumunu iyi olarak tanimlamustir (%60,5) (Cizelge 3.2).
Calismanin 6rneklemini saglikli yetigkinler olusturdugu igin istah durumunun genellikle iyi
olmasi muhtemeldir. Katilimcilarin giinliik enerji ve bazi besin Ogeleri ile posa alim
miktarlarinin Tiirkiye Beslenme Rehberi’ndeki (TUBER, 2022) yeterli alim miktarlarin
karsilama yiizdelerine bakildiginda erkeklerin giinliik protein ve karbonhidrat alimlart
kadinlara gore daha yiiksek bulunmustur (p<0,05). Bu durumda erkeklerin giinliik toplam UPF
(g), ultra islenmis igecekler, siit iirlinleri, et {irlinleri ve diger UPF’leri (soslar, tozlar,
hazir/paketlenmis tatlilar vb.) daha fazla tiiketmesi (p<0,05) etkili olabilir (Cizelge 3.5).
Bireylerin posa, riboflavin, pridoksin, folat, C vitamini, Bi, vitamini, potasyum, kalsiyum,
magnezyum, demir, ¢inko alimlari gereksinimin altinda kalmaktadir (Cizelge 3.4). Bu durum
bireylerin beslenme aligkanliklari, tliketim kaydinin alindigit mevsim sartlari, kiiltiirel

farkliliklar, gelir durumu ve ¢alisma durumu gibi etkenlerden kaynaklanmis olabilir.

4.3. Bireylerin Ultra islenmis Besin Tiiketiminin Degerlendirilmesi

Aragtirmaya katilan bireylerin giinlikk ortalama UPF tiiketim miktar1 346,02+345,16
gramdir. Yakin zamanda Brezilya’da yapilan bir ¢alismada ortalama UPF tiiketim miktar1 bu
calisma ile benzer bulunmustur (366 g/giin) (Canhada vd., 2022). Giinliik UPF tiiketiminden
gelen enerji 24 saatlik besin tiiketim kaydina gore erkeklerde 355,99+315,07 kkal kadinlarda
325,54+348,21 kkal ve genel 6rneklemde 351,51+427,48 kkal bulunmustur (p>0,05) (Cizelge
3.5). Literatiir incelendiginde tiiketilen UPF’nin biiyiik bir kismi bu aragtirma ile benzer
sekilde ultra islenmis i¢eceklerden olusmaktadir (Levy vd., 2021; Shinozaki vd., 2023; Silva
vd., 2021). Birlesik Krallik’ta yapilan bir ¢alismada en sik tiiketilen UPF ¢esidi, giinliik
toplam (g) tiikketimin %8,6'sin1 olusturan ultra islenmis i¢ecekler olurken, bunu %6,6 ile unlu
mamuller, kahvaltilik gevrekler ve tuzlu atistirmaliklar izlemistir (Levy vd., 2021). Fransa’da
yapilan bir ¢alismada ise UPF’nin %23,3’tinti sekerli atistirmaliklar, %16,6’s1n1 sekerlemeler
olusturmaktadir ve bunu ¢ogunlukla ekmek, makarna ve piring (%6,8) gibi ultra islenmis tahil
tirevleri takip etmektedir (Pan vd., 2023). Bu ¢alismada UPF tiiketiminin ¢ogunlugunu ultra
islenmis igecekler olusturmustur ve bunu ultra islenmis atistirmaliklar ve ultra islenmis et

uriinleri takip etmistir (Cizelge 3.5).
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4.4. Bireylerin Viicut Bilesimleri ve Antropometrik Ol¢iimlerinin

Degerlendirilmesi

Tirkiye Beslenme ve Saglik Arastirmasi’na (2019) gore Tirkiye’deki 19-64 yas
yetigkinler arasinda fazla kilolu ve sisman olanlarin orani sirastyla %36,9 ve %32,1°dir.
Cinsiyete gore degerlendirildiginde ise 19-64 yas grubundaki erkeklerin, %42,0’si kilolu,
%23,8’1 obez, %1,3’1i morbid obezdir; kadinlarin ise %28,5°1 kilolu, %33,1’1 obez, %6,2’si
ise morbid obezdir (TBSA, 2019). Bu ¢alismada ise kadin katilimcilarin %34,4’{iniin obez,
%23,2’sinin Kilolu; erkeklerin %32,0’sinin obez, %38,7’sinin kilolu oldugu saptanmistir
(p>0,05) (Cizelge 3.7). Bu arastirmadaki obez ve kilolu birey oran1 TBSA ile benzerdir.
Bireylerin obez ve kilolu olmasi; 6glin atlanmasi, fiziksel aktivite yetersizligi, aksam
yemeginde ve sonrasinda enerji aliminin nispeten yiiksek olmasit gibi nedenlerden

kaynaklandig diistintilmektedir.

Antropometrik olgiimler incelendiginde TBSA’da (2019) erkeklerde ortalama BKI
27,3+5,21 kg/m?, bel ¢evresi 95,0£12,93 cm, kalga gevresi 103,6+8,70 cm, bel kal¢a oram
103,6+8,70, bel boy oram1 0,55+0,08’dir. Kadinlarda ortalama BKI 28,8+6,92 kg/m?, bel
cevresi 90,2+15,50 cm, kalga ¢evresi 106,6+12,43 cm, bel kalga orani 0,84+0,08, bel boy orani
0,57+0,11°dir. Bu g¢aligmanin sonuglart TBSA (2019) sonuglar ile benzer bulunmustur.
Kadmlarda BKI 27,59+7,34 kg/m?; erkeklerde 28,23+5,27 kg/m?’dir. Ortalama bel cevresi
84,00+16,00 cm, erkeklerde ise 90,00+17,00 cm’dir. Ortalama kalga ¢evresi kadinlarda
106,00+13,00 cm, erkeklerde ise 107,00+9,00 cm’dir. Ozellikle bel kalga orani
degerlendirildiginde erkeklerin %73,3’1, kadinlarin ise %16,5’1 yiliksek risk grubundadir
(p<0,05). Bel boy orani degerlendirilmesinde kadinlarin %54,4’1, erkeklerin %72,0’si risk
altindadir (p<0,05) (Cizelge 3.7). Calismada ortalama BKi’nin 30,0 kg/m?nin altinda
olmasina ragmen bel ¢evresi ve bel kalca oran1 degerlendirilmesinde bireylerin cogunlugunun
riskli grupta olmasi, abdominal obezitenin yaygin oldugunu diistindiirmektedir. Bu durum
fiziksel aktivite diizeyinin yetersiz olmasi, yagh yiyecekler, hamur isi ve UPF gibi fazla
tilketiminde bel ¢evresinde yag olarak depolanan besinlerin tiiketiminin fazla olmasindan

kaynaklaniyor olabilir.
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4.5. Bireylerin Fiziksel Aktivite Durumlarinin Degerlendirilmesi

Bu ¢aligmada tiim bireylerin %83,0’linilin yetersiz aktif, %17,0’sinin yeterince aktif
oldugu bulunmustur. Kadinlarin %93,6’sinin fiziksel aktivite durumu yetersiz, %6,4’
yeterince aktif iken erkeklerin %65,3’{inlin fiziksel aktivite durumu yetersiz ve % 34,7’si
yeterince aktiftir (p<0,05) (Cizelge 3.8). Tiirkiye Beslenme ve Saglik Arastirmasi’na (2019)
gore 19-64 yas grubunda European Food Safety Authority-EFSA kriterlerine gore aktif
katilime1 oran1 %27,4 (erkeklerde %23,0; kadinlarda %32,0), orta diizeyde aktif katilime1
orani %35,5 (erkeklerde %32,6; kadinlarda %38,4) ve daha az aktif (sedanter/hafif aktivite
yasam bicimi) katilimc1 oram1 %21,1 (erkeklerde %24,6; kadinlarda %17,5) seklinde
bulunmustur. Bu sonuglarla karsilastirildiginda ¢alismaya katilan bireylerin fiziksel aktivite
durumunun yetersiz oldugu tespit edilmistir. Bu durum ¢aligmanin yapildig1 mevsim sartlari,
bireylerin ¢aligma durumu, saglikli yasam tarzi bilgi diizeyi gibi faktorlere ve fiziksel aktivite

durumunun degerlendirilme kriterlerine bagli olabilir.

4.6. Bireylerin Kronotip Dagilim

Davranigsal sirkadiyen fenotipe gore; sabahgil, aksamcil ve ara kronotip olmak tlizere ii¢
kronotip tiirli vardir. Erken yatma ve erken uyanma egiliminde olan sabahgil kronotipe sahip
bireyler, aktivitelerini giiniin baslarinda yapmay tercih ederken; aksamcil kronotipe sahip
olanlar, genellikle daha ge¢ uyanma ve ana faaliyetlerini 6gleden sonra gergeklestirme
egilimindedir. Ara kronotip ise sabahgil ve aksamcil kronotipleri arasinda bir konuma sahiptir
(Horne ve Ostberg, 1976). Arastirmaya katilan bireylerin ¢ogunlugu ara kronotip (%63,5),
%19,0’u sabahgil kronotip ve %17,5’i aksamcil kronotipe sahiptir (p>0,05). Kadinlarin
%16,8’1 sabahgil, %62,4’ii ara kronotip, %20,8’1 ise aksamcil kronotiptir. Erkeklerin ise
%22,7’si sabahgil; %65,3’1 ara ve %12,0’si aksamcil kronotiptir (p>0,05) (Cizelge 3.9).
Literatiirdeki ¢aligmalarda da ara kronotip orani, sabah¢il ve aksamcil kronotipe gore daha

yiiksek bulunmustur (Haraszti vd., 2014; Sadeghzadeh vd., 2022; Mortas vd., 2023).

4.7. Bireylerin Genel Bilgilerine Gore Baz1 Bulgularin Degerlendirilmesi
Kronotipin yas, cinsiyet gibi genetik faktorlerin yan1 sira ikamet edilen rakim/enlem

gibi cesitli ¢cevresel faktorlerden etkilendigi belirtilmektedir (Ahluwalia, 2022). Yapilan bir

¢alismada aksamcil kronotipin, sabahgil kronotipe gore daha fazla geng ve kadin katilimcidan

olustugu belirlenmistir (Yu vd., 2015). Baska bir ¢alismada ara ve aksamecil kronotiptekilerin,
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sabahgil kronotiptekilere gore egitim diizeylerinin daha disiik oldugu ve calisan bireylerin
daha fazla oldugu bulunmustur (Zeraattalab-Motlagh vd., 2023). Bu c¢alismada aksamecil
kronotipin cogunlugu (%74,3) kadin ve sabahgil kronotipin g¢ogunlugu (%60,5) evli
bireylerden olugmaktadir (p>0,05). Ancak kronotip ile yas, cinsiyet, gelir durumu, ¢alisma
durumu ve egitim durumu arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamistir
(p>0,05). Literatiir incelendiginde bu aragtirma sonuglarina benzer galismalar mevcuttur
(McMahon vd., 2019; Najem vd., 2020). Tirkiye’de yapilmig ve Orneklemi saglik
¢alisanlarindan olusan bir calismada bireylerin %10,3' sabahgil, %14,2'si aksamcil ve %75,5'i
ara kronotiptir. Kronotip ile cinsiyet, medeni durum, egitim diizeyi, meslek gibi degiskenler
acisindan farklilik bulunmamigtir (Arslan vd., 2023). Bu ¢alismada bireylerin genel bilgileri
ile kronotip arasinda iligki bulunamamasi, aragtirma 6rnekleminin yas araliginin anlamli iliski
cikan diger calismalara gore daha dar (20-45 yas) olmasindan kaynaklandigi diistintilmektedir.

Bu durum sosyodemografik 6zellikleri iliskilendirmeyi zorlastirabilir.

Yapilan bir caligmada aksamcil bireylerin sabahgil bireylere gore sigara icme sikliklart
daha yiiksek bulunmustur (Yu vd., 2015). Baska bir ¢alismada ara ve aksamcil kronotipin
sabah¢il kronotipe gore daha fazla sigara igme oranina sahip oldugu gosterilmistir
(Zeraattalab-Motlagh vd., 2023). Bu ¢alismada, benzer sekilde sigara igme durumu kronotipe
gore istatistiksel olarak anlamli olglide farklilik gostermistir. Sabahgil, ara ve aksamcil
kronotipte sigara icen bireylerin orami sirasi ile %7,9, %29,1, %42,9’dur (p<0,05). Bu
arastirmada alkollii icki igme durumu ile kronotip iliskili bulunmamistir (p>0,05). Konu ile
alakali yapilan arastirmalarin gogunda kronotip ile alkollii i¢ki igme durumu arasinda herhangi
bir iligki bulunamamustir (Arslan vd., 2023; Haraszti vd., 2014; Yang ve Tucker, 2022). Buna
karsilik alkollii i¢ki igme oranmin aksamecil kronotipte daha yiiksek bulundugu ¢alismalar da
mevcuttur (Maukonen vd., 2017; Muscogiuri vd., 2020). Bu arastirmanin érnekleminde
alkollii i¢ki igme orani1 her ne kadar Tiirkiye ortalamasinin tizerinde olsa da literatiirde yapilan
diger tilkelerdeki ¢alismalara gore daha disiiktiir (Buzrul, 2016). Bu durum sonuglarin diger
iilkelerdeki yapilan caligmalara gore farklilik gostermesini agiklayabilir. Bunun yaninda

alkollii icki ve tiitiin igme davraniginda kronotip etkisi belirli bir yas araligina 6zgii olabilir.

Uyku stiresi ve uyku kalitesi, kronotip ve uyku zamanlamasi gibi bazi farkli yonleri
iceren, karmasik, ¢ok boyutlu ve degistirilebilir bir yasam tarzidir (Roenneberg vd., 2007).
Aksamcil kronotipteki bireylerin gecenin geg saatlere kadar uyanik ve aktif olmay1 tercih
ettikleri i¢cin uyku sorunlar1 ve uykusuzluk yasama olasiliklar1 daha yiiksektir ve ekran

siirelerinin daha uzun oldugu belirtilmistir (Salfi vd., 2022). Ozellikle sabahg1l kronotip ekran
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karsisinda daha az zaman gegirme, fiziksel aktiviteye daha fazla zaman ayirma davranisi ile
genellikle daha saglikli bir yasam tarzi ile iligkili oldugu belirtilmektedir (Randler ve
Kauderer, 2013). Literatiirde ekran ve uyku siirelerinin kronotip ile iligskisine dair sonuglar
farklilik gostermektedir. Bir calismada aksamcil kronotipteki bireylerde uyku siiresi daha uzun
bulunmugstur (Molina-Montes vd., 2022). Baska bir ¢alismada uyku siiresi ile kronotip arasinda
herhangi bir iligki bulunmamigtir (Magalhaes vd., 2023). Benzer sekilde yapilan bir ¢aligmada
uyku siiresi ve uyku kalitesi agisindan kronotipler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik bulmamasina ragmen, aksamcil kronotipin uyanma ve uyumada 6nemli bir gecikme
yasadigi bulunmustur (Rosi vd., 2022). Hem uyku hem de ekran siiresinin arastirildigi bir
calismada kronotipe gore uyku siiresinde istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
bulunmamistir ancak aksamcil kronotip artan ekran siiresi ile iligkili bulunmustur (Jahrami,
2023). Tirkiye’de saglik personeli ile yapilan bir ¢alismada aksamcil bireylerin sabahgil
bireylere gore televizyon, tablet, bilgisayar ve telefonla daha fazla vakit gegirdigi tespit
edilmistir (Ozata Uyar vd., 2023). Bu c¢alismada ise her ne kadar aksamcil bireylerin
televizyon, telefon, bilgisayar, tablet vb. kullanimi ile ekran stiresi (5,30+2,95 saat), sabahgil
bireylerden (4,3342,61 saat) daha uzun olsa da farklar istatistiksel olarak anlamli degildir
(p>0,05) (Cizelge 3.10). Uyku siiresinde ise kronotipe gore farklilik bulunmamustir (p>0,05).
Calismaya katilanlarin g¢ogunlugunun (%60,5) calistyor olmasi kronotipin uyku siiresi
tizerindeki gercek etkisini yansitmayabilir. Bunun yaninda kronotipin uyku/uyaniklik

diizenleri lizerindeki etkisi tatil giinlerinin oldugu hafta sonuna gore degisebilir.

Arastirmaya katilan bireylerin UPF tiikketim durumuna gore genel bilgileri
incelendiginde yas, medeni durum ve cinsiyete gore istatistiksel olarak anlamli farkliliklar
bulunmustur (p<0,05) (Cizelge 3.22). Ultra igslenmis besin tiiketiminin en yiiksek oldugu
dordiincii ¢eyreklikteki katilimcilarin ortalama yaslar1 27,33+6,67 yil, birinci geyreklik
(33,38+9,50 y1l), ikinci ¢eyreklik (32,37+7,94 yil), ve ligiincii ¢eyreklikteki (30,98+6,91 yil)
katilimcilardan daha diistiktiir (p<0,05). Ayrica UPF tiiketimi en yiiksek olan grupta erkeklerin
oranm1 kadinlara gore, bekarlarin orani evlilere gore daha yiiksek bulunmustur (p<0,05).
Yapilan ¢aligmalarda benzer sonuglara rastlanmistir. Daha yiiksek UPF tiiketimi erkek cinsiyet
ve daha geng yas ile iligkili bulunmustur (Julia vd., 2018; Levy vd., 2021; Shinozaki vd.,
2023). Brezilya (Canhada vd., 2022) ve Fransa’da (Levy vd., 2021) yapilan ¢calismalarda UPF
tiiketimi en yiiksek olan bireylerin ortalama yaglarinin daha diisiik oldugu tespit edilmistir. Bu
calismada da erkeklerin 6zellikle ultra iglenmis siit {iriinleri, et liriinleri, icecekler ve diger UPF
(soslar, tozlar, hazir/paketlenmis tatlilar vb.) tiikketimi kadinlara gore daha fazla bulunmustur

(p<0,05). Yapilan bir ¢alismada da saglikli davranislara yonelimin kadinlar arasinda erkeklere
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gore daha yaygin oldugu bulunmustur (Grzymistawska vd., 2020). Genglerin yeme
aligkanliklar1 kazandiklart donemde daha ileri yastakilere gore UPF tiiketimine daha fazla
maruz kalma egiliminde olduklar diisiiniilmektedir. Ultra islenmis besinlerin ilgi ¢ekici bir
sekilde paketlenmesi, hizlica tiiketilebiliyor olmasi, ulasilabilirliginin ¢ok yiliksek olmasi, UPF

tiikketimini daha geng yaslar igin tesvik ediyor olabilir.

Arastirmaya katilan bireylerin %40,0’1 aglik ve yoksulluk simirinda gelir durumuna
sahiptir. Gelir, egitim ve ¢alisma durumu ile UPF tiiketimi arasinda istatistiksel olarak anlamli
iliski bulunmamigtir (p>0,05) (Cizelge 3.21). Yapilan ¢alismalarda UPF tiiketimi ile gelir
durumu, Fransa (Julia vd., 2018), Avustralya (Marchese vd., 2022) ve Kolombiya’da
(Khandpur vd., 2020) negatif iliskili; fran (Haghighatdoost vd., 2022) ve Meksika'da (Marron-
Ponce vd., 2023) pozitif iligkili bulunmustur. Ancak ¢alisma sonuglarina benzer sekilde gelir
durumu ile UPF tiiketimi arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski bulunmayan ¢aligmalar da
mevcuttur (Canhada vd., 2022; Moubarac vd., 2017; Nardocci vd., 2019). Brezilya ve
Fransa’da yapilan bir ¢alismada daha fazla UPF tiiketenlerin daha yiiksek egitim diizeylerine
sahip oldugu belirlenmistir (Criséstomo vd., 2022; Pan vd., 2023). Fransa’da yapilan baska
bir caligmada ise daha yiiksek UPF tiiketimi daha disiik egitim diizeyi ile iliskili bulunmustur
(Julia vd., 2018). Bu arastirmaya katilan bireylerin ¢ogunlugunun egitim durumunun
tiniversite ve istli olmas1 (%59,5), UPF tiiketimi ile egitim durumunun iliskilendirilmesini
zorlagtirmaktadir. Ultra islenmis besin tiiketimi ile ¢aligma durumu arasindaki iliskiye dair
sinirlt kanit bulunmaktadir (Shinozaki vd., 2023). Japonya’da yapilan bir ¢alismada tam
zamanli ¢alisan bireylerin UPF tiiketiminden gelen enerji ylizdesinin (%28,7), yar1 zamanl
(%27,3) veya c¢alismayan bireylere (%25,7) gore daha yiiksek oldugu tespit edilmistir
(Shinozaki vd., 2023). Mevcut ¢alisma sonuglarinda dérdiincti geyreklikte calisan birey orani
%64,0, birinci geyreklikte ise %48,0 olmasina ragmen farklilik istatistiksel olarak anlaml
degildir (p>0,05). Ultra islenmis besinlere erigsimin ¢ok kolay olmasi, is yerlerinde satiglarinin
yapilmasi, tasimalarimin kolay olmasi ve is yerine kolaylikla gotiiriilebilmeleri fazla

tiketilmesinde etkili faktorler olabilir.

Bu ¢alismada UPF tiikketiminin en yiiksek oldugu dérdiincii ¢eyreklikte sigara ve alkollii
icki igme oran1 birinci ¢eyreklige gore daha yiiksek olmasina ragmen bu farklar istatistiksel
olarak anlamli degildir (p>0,05) (Cizelge 3.22). Sonuglarin istatistiksel olarak anlaml
citkmamasi UPF tiiketimi g¢eyrekliklerindeki oOrneklem sayisinin  yetersizliginden
kaynaklaniyor olabilir. Alkollii i¢ki igme oraninin diger iilkelerde yapilan ¢aligmalara gore

daha diisiik olmasi, ¢alisma sonuclarinda farklilik ¢ikmamasinin sebeplerinden biri olabilir.
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Literatlirdeki caligmalar incelendiginde c¢esitli sonuglara ulasilmaktadir. Yapilan birkag
calismada UPF tiiketiminin dordiincii geyregindeki katilimeilarin, ilk ceyrekte yer alan
katilimcilara gore sigara igme orani daha yiiksek bulunmustur (Mendonga vd., 2016; Julia vd.,
2018). Yakin zamanda yapilan caligmalarda ise sigara ve alkolli i¢ki igme durumu UPF
tiiketimi ile iligkili bulunmamistir (Kabasakal Cetin, 2023; Pan vd., 2023).

4.8. Bireylerin Beslenme Alskanlhiklarina Goére Bazi  Bulgularin

Degerlendirilmesi

Aksamcil kronotipin daha sagliksiz ve diizensiz yeme aliskanliklarina sahip olduguna
dikkat ¢ekilmektedir (De Castro, 2004; Teixeira vd., 2022). Ogiin atlama bireylerde genelde
yaygindir. Ozellikle aksamecil kronotipteki bireylerin sabah &giiniinii, sabahgcil bireylere gore
daha sik atladigi bildirilmistir (Roshanmehr vd., 2022). Bu c¢alismada bireylerin sabah
Oglintinii atlama durumu aksamcil kronotipte (%48,0), sabahgil kronotipe (%43,0) gore daha
yiiksek olsa da farklar istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0,05). Aksamcil bireylerin
%54,0’1, sabahgil bireylerin %50,0’si, ara kronotipteki bireylerin ise %53,5’i atistirmalik
tiikettigini beyan etmistir (p>0,05). Tiim kronotipteki bireylerin yarisindan fazlasi atistirmalik
tiikkettigini bildirse de sabahgil bireylerin en fazla tercih ettigi atistirmalik tiirii taze veya kuru
meyve (%60,0) ve yagli tohum (%62,8) gibi islenmemis veya minimum diizeyde islenmis
besinler iken, aksamcil bireylerin tercihleri gikolata, gofret (%76,6), kraker, biskiivi (%53,3)
gibi ultra islenmis besinlerdir (p>0,05). Bu sonug¢ aksamcil kronotipin sabahgil kronotipe gore
daha sagliksiz besin se¢imleri oldugunu ortaya koymaktadir. Aksamcil bireylerin %62,9°u, ara
kronotipteki bireylerin %62,2’si, sabahgil bireylerin %52,6’s1 istah durumunu iyi olarak beyan
etse de farklar istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p>0,05) (Cizelge 3.11). Arastirma
bulgularindaki farkliliklarin anlamli diizeyde ¢ikmamasi, sabah¢il ve aksamcil kronotip

grubundaki katilimci sayisinin yetersiz olmasindan kaynaklanabilir.

Aragtirmaya katilan bireylerin UPF tiiketim durumuna gore beslenme aligkanliklart
degerlendirildiginde dordiincii ¢eyreklikte sabah Ogiiniinii atlama durumu (%48,1), birinci
ceyreklige (%26,7) gore fazla olsa da 6giin atlama durumu ile UPF tiiketimi arasindaki farklar
istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir (p>0,05). Arastirmada UPF tiiketiminin en yiiksek
oldugu ceyreklikteki katilimcilarin, atistirmalik tiirlerinden gazli igecek tiikketimi, ev disinda
yiyecek tiiketim siklig1 ve ev disinda hamburger yeme sikligi daha yiiksek bulunmustur
(p<0,05) (Cizelge 3.11). Yapilan bir ¢alismada benzer sekilde UPF tiiketiminin dordiincii

ceyregindeki katilimcilarin, ilk g¢eyrekte yer alan katilimcilara gore fast food, kizarmig
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yiyecekler, islenmis etler ile sekerli igecekleri daha fazla tiikettikleri belirlenmistir (Mendonga
vd., 2016). Baska bir ¢aligmada ev disinda yiyecek tiiketim siklig1 arttikga, UPF tiikketim
sikliginin arttigi (%16,0'dan %73.3'e) bulunmustur (Andrade vd., 2020). Ultra islenmis besin
tiiketimi az olan bireyler; islenmemis ve minimum diizeyde islenmis besinleri daha fazla tercih
ettikleri i¢in bu besinlerin ev disinda yaygin olmamasi gerekgesiyle ev disinda daha az siklikta
yemeyi tercih ediyor olabilirler. Bunun yani sira bireylerin ekonomik seviyelerindeki iyilesme
ve yetersiz beslenme bilgisine sahip olma, daha fazla UPF tiiketimine yol agabilir. Ayrica UPF
tilketimi tilkelerin kiiltiirel beslenme modelleriyle de ilgilidir. Japonya (Shinozaki vd., 2023),
Cin (Pan vd., 2023), Brezilya (Crisostomo vd., 2022) gibi iilkelerde UPF tiiketimi tilkemize

gore daha yiiksektir. Bu durum ¢alisma sonuglarindaki farkliliklara da yansiyabilir.

4.9. Bireylerin Fiziksel Aktiviter Durumuna Goére Bazi Bulgularin

Degerlendirilmesi

Fiziksel aktivite durumu sirkadiyen beslenmede 6nemli bir zeitgeberdir ve kronotipe
gore farklilasabilir. Bazi kanitlar, aksamcil kronotipin bagimsiz olarak obezite belirtecleri ve
obezite gelisimi ile iligkili oldugunu gostermektedir. Fiziksel aktivite de bu belirte¢lerden biri
sayilabilir (Lucassen vd., 2013). Fiziksel aktivite, bulasici olmayan hastaliklarin 6nlenmesine
ve tedavisine katkida bulunan degistirilebilir bir yasam tarzi faktoriidiir ve ayn1 zamanda
yasam kalitesinin iyilestirilmesine de yardimci olur (Sempere-Rubio vd., 2022). Dolayisi ile
kronotip ile BKI iliskisinin arastirildign ¢aligmalarda bireylerin fiziksel aktivite diizeyleri
dikkate alinmalidir (Krueger vd., 2023). Daha 6nceki yapilan caligmalarda hem fiziksel
aktivite diizeyi hem de fiziksel aktivite siddeti sabahgil kronotipe sahip bireylerde daha yiiksek
bulunmustur (Haraszti vd., 2014; Nauha vd., 2020). Bu calismada ise aksamcil kronotipte
yetersiz aktif kadin ve erkek katilimci orani, sabahgil kronotipe gore daha yiiksektir ancak bu
farklar istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0,05) (Cizelge 3.21). Elde edilen farkliliklarin
anlaml diizeyde ¢ikmamasi 6rneklem biiyiikliigiintin kiiciik olmasindan dolayi olabilir. Yine
de bu bulgular, aksamcil kronotipe sahip bireylerde sirkadiyen bozulmalarin potansiyel
olumsuz sonuglarint destekler niteliktedir. Literatiirde fiziksel aktivite seviyeleri ve kronotip
tirleri ile anlamli bir farklilik bulunmayan ¢alismalar da mevcuttur (Mendonga vd., 2016;
Zeraattalab-Motlagh vd., 2023). Bununla birlikte kronotip ile fiziksel aktivite diizeyi
arasindaki iligki hakkinda hala daha fazla kanita ihtiyag vardir.

Uzun siireli oturma siireleri ile hareketsiz kalma gibi modern yasam tarzi aligkanliklari,

beraberinde siklikla sagliksiz diyetlere maruz kalmaya sebep olabilir (Franzago vd., 2023).
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Yapilan baz1 ¢alismalarda UPF tiiketiminin en yiiksek oldugu ceyrekteki katilimcilarin
yetersiz fiziksel aktivite diizeyine sahip oldugu bulunmustur (Canhada vd., 2022; Levy vd.,
2021; Nardocci vd., 2019; Pan vd., 2023). Fiziksel olarak aktif bireylerin, daha yiiksek UPF
tiiketimine sahip oldugu c¢alismalar da vardir (Louzada vd., 2015; Pan vd., 2023). Benzer
sekilde bu calismada yeterince aktif erkek birey oran1 UPF tiiketiminin en yiiksek oldugu
dordiincii ¢eyreklikte daha yiiksek bulunmustur (p<0,05) (Cizelge 3.29). Bu durum UPF
tilketiminin dordiincii ¢eyreginde yer alan bireylerin ortalama yaglarinin daha diisiik
olmasindan kaynaklanabilir. Kadinlarin ¢ogunlugunun (%93,6) fiziksel aktivite durumunun

yetersiz olmasi, UPF tiiketimi ile iligskilendirilmesini zorlastirmaktadir.
4.10. Bireylerin Kronotipe Gore Enerji ve Besin Ogesi Alim

Aksamcil kronotip, sosyal ritimler ile biyolojik ritim arasindaki uyumsuzlugun diger
kronotiplere gore daha fazla olmasiyla iligkili oldugu belirtilmektedir (Wittmann vd., 2006).
Besin tiiketim zamanimin diger kronotiplere gore daha ge¢ olmasi ve daha sagliksiz besin
secimleri dolayisi ile yiiksek enerji alimu ile iligkili bulunmustur (Van der Merwe vd., 2022).
Kronotipler arasindaki farklar1 ve giin igindeki besin tiikketiminin dagilimini arastiran
caligmalar, esas olarak enerji dagilimina ve daha az oranda da makro ve mikro besin 6gesi
dagilimia odaklanmistir. Kronotipin enerji, makro ve mikro besin dgesi alimi iizerindeki
etkisinin incelendigi ¢alismalarda sonuglar farklilik gdstermektedir. Bir ¢alismada makro
besin dgelerinde, yalnizca erkeklerde aksamcil kronotipte karbonhidrat, protein, kolesterol
alimi daha yiiksek bulunmustur (Mota vd., 2016). Ukraynali yetigkinlerde yapilan bir
caligmada, sabahgil kronotipteki bireylerde aksamcil kronotipe gére daha diisiik toplam yag
ve daha yiiksek karbonhidrat alim1 oldugu saptanmigtir (Romanenko vd., 2023). Bir ¢alismada
aksamcil kronotipte enerji, karbonhidrat ve yag alimlarinin sabahg¢il kronotipe gore daha
yiiksek oldugu bulunurken (Sato Mito vd., 2011), diger bir ¢alismada makro besin dgelerinden
yalnizca proteinden gelen enerji yiizdesi sabahgil kronotipte daha fazla bulunmustur
(Maukonen vd., 2017). Bunun yani sira Finlandiya’da 25-74 yas arasindaki bireylerde yapilan
bir ¢alismada aksamcil kronotipteki bireylerde diyetin karbonhidrat ve proteinden gelen enerji
yiizdesi sabahgil kronotipe gore daha az iken enerjinin toplam yagdan gelen yiizdesi daha fazla
bulunmustur (Kanerva vd., 2012). Baska bir ¢caligmada kronotip ile enerji ve besin dgesi alimi
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmazken, yalnizca aksamcil erkeklerin
sabahc¢ila gore daha diisiik toplam posa alimina sahip oldugu bulunmustur (Zeraattalab-
Motlagh vd., 2023). Tiirkiye’de yapilan bir ¢alismada katilimeilarin giinliik enerji, protein,

yag, doymus yag, tekli doymamus yag asidi, ¢oklu doymamus yag asidi, kolesterol ve posa
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alimlart kronotipe gore farklilik gostermemistir (p>0,05). Bununla birlikte, aksamcil
bireylerde giinliik karbonhidrat alim1 (188,2+78,1 g), ara (149,8+61,0 g) ve sabahcil kronotipe
sahip bireylere (169,9+88,2 g) gore daha yiiksek bulunmustur (Arslan vd., 2023).

Bu ¢aligmada ise giinliik enerji alim1 kadinlarda, aksamcil kronotipte sabahgil kronotipe
gore; erkeklerde ise aksamcil kronotipte sabahgil ve ara kronotipe goére fazla olmasina ragmen
bu farkliliklar istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0,05) (Cizelge 3.12). Ayrica mikro besin
ogelerinden C vitamini alimi sabahgil kronotipteki kadin ve erkeklerde aksamcil kronotipe
gore daha yiiksek olmasina ragmen farklar istatistiksel olarak anlamli bulunmamastir (p>0,05).
(Cizelge 3.13). Bu bulgular literatiirde yer alan aksamcil bireylerin fazla enerji alimlar ile
birlikte yetersiz ve sagliksiz beslenme aligkanliklarina sahip olabilecegi nitelikteki kanitlart
desteklemektedir. Ancak bu farkliliklarin istatistiksel olarak anlamli bulunmamasinin;
orneklem sayisinin kronotip gruplarinda yetersiz kalmasi, ¢alisma 6rnekleminin diger birgok
calismadan farkli olarak saglikli yetiskinlerden olusmasi ve buna bagli olarak enerji ve bazi

besin 6gesi alimlarinin benzer olmasindan kaynaklanabilecegi diistiniilmektedir.

Bu caligmada kadinlarda giinliik enerjinin karbonhidratlardan gelen yiizdesinin ara
kronotipte sabahg¢il ve aksamcil kronotipe gore daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<<0,05)
(Cizelge 3.12). Erkeklerde kronotip ile enerji, makro ve mikro besin 6gesi aliminda
istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamistir (p>0,05). Arastirmadaki bazi sonuglarin
ozellikle kadimnlarda istatistiksel olarak anlaml farklilik gostermesi, ¢alismaya katilan kadin
katilimc1 sayisinin daha fazla olmasindan kaynaklanabilir. Bunun yaninda literatiirdeki
caligmalarin ¢ogunda cinsiyet faktorii goz ardi edilmistir (Romanenko vd., 2023; Rosi vd.,
2022; Sadeghzadeh vd., 2022; Zuraikat vd., 2021). Enerji ve besin 6gesi alimi cinsiyete goére
onemli dlglide degismekte iken, kronotipin enerji ve besin 6gesi alimi {izerindeki etkisini

cinsiyet faktoriine bagl bir sekilde arastiran daha fazla ¢alismaya ihtiya¢ duyulmaktadir.

Bazi galigmalarda kronotipler arasinda toplam enerji aliminda farklilik bulunmamasina
ragmen enerji alim zamaninin kronotipe gore degistigi bulunmustur (Lucassen vd., 2013;
Ozata Uyar vd., 2023). Giiniin ilerleyen saatlerindeki besin tiiketiminin daha az doyurucu
oldugu ve daha fazla giinlikk toplam enerji alimiyla sonuglandigi bulunmustur (De Castro,
2004). Yeme zamanlamasi ile aydinlik/karanlik dongiileri arasindaki yanlis hizalamanin
tokluk mekanizmalarin1 bozabilecegi ve daha yiiksek enerji alimina yol agabilecegi
belirtilmektedir. Besin tiikketim zamaninin, termojenik tepkiyi etkilemesi sebebiyle de ne

zaman yenildigi, ne yenildigi kadar Onemlidir. Son zamanlarda yasam tarzinin
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modernizasyonu nedeni ile yeme zamani degiskenligi incelenmektedir (Baron vd., 2011;
Baron vd., 2013). Ogiin diizeninin saglanmasi viicut agirhgimin denetiminde ve kronik
hastaliklarin 6nlenmesinde degistirilebilir risk etmenlerinden biridir. Nitekim Tirkiye
Beslenme Rehberi’nde (2022) diizenli yemek yeme aliskanlig1 edinilmesi ve geg saatte yemek
yemekten kaginilmas gerektigi onerilmistir (TUBER, 2022). Literatiirde kronotipe gore besin
tiketim zamani c¢aligmalarinda sonuglar farklilik gostermektedir (Lucassen vd., 2013;
Maukonen vd., 2017; Ozata Uyar vd., 2023). Calismalarda kahvaltida oldugu gibi 6gle ve
aksam yemeklerinde de standart bir zaman aralig1 yoktur. Ancak ¢alismalar incelendiginde ve
6giin tanimlamalar1 dikkate alindiginda besin tiiketim zaman: bu ¢alisma ile genel olarak
uyumludur (Baron vd., 2011; Baron vd., 2013; Lucassen vd., 2013; Maukonen vd., 2017).
Kronotipe gore sabah 10.00’a kadar ve aksam 20.00’den sonra enerji ve makro ve mikro besin
Ogesi alimlar1 arastirilmistir. Yapilan bir ¢aligmada sabahgil kronotipte kahvaltida (sabah
10.00’a kadar) aksamcil kronotipten daha yiiksek enerji, karbonhidrat, yag ve doymus yag
alimi oldugu bulunmustur. Buna karsilik saat 20.00’den sonra enerji ve makro besin dgesi
aliminda kronotipler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklihk bulunmamstir (Ozata
Uyar vd., 2023). Benzer sekilde bir galismada aksamcil kronotipte sabah 10.00’a kadar enerji,
karbonhidrat, protein, yag, posa alimi sabahgil kronotipe gore daha diisiik; aksam 20.00’den
sonra ise toplam yag ve doymus yag alimi daha yiiksek oldugu belirlenmistir (Maukonen vd.,
2017).

Bu calismada ise sabahgil kronotipte sabah 10.00’a kadar enerji, protein, yag, posa, tekli
doymamig yag asidi, doymus yag ve kolesterol alimi ara ve aksamcil kronotipte gore daha
yiiksek olmasina ragmen farklar istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0,05). Giiniin en
onemli ogiiniiniin kahvalti oldugundan (TUBER, 2022) yola ¢ikarak ara ve aksamcil
kronotipteki bireylerde sagliksiz beslenme davranisinin olumsuz metabolik saglik riskini
artirabilecegi diistiniilmektedir. Bu ¢alismada aksam 20.00’den sonra aksamcil kronotipteki
kadinlarin enerji ve posa alimi; aksamcil erkeklerin toplam yag ve kolesterol alim1 sabahgil ve
ara kronotipe gore daha yiiksek olsa da farklar istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir
(p>0,05) (Cizelge 3.15, Cizelge 3.16). Sirkadiyen ritmin dinlenme fazina gegtigi ge¢ saatlerde
besin tikketimini artirmak sirkadiyen mekanizmalarin bozulmasi ile baglantili olarak; viicut
agirhigmin artmasi, glisemik kontroliin azalmasi, hormonal sistemin bozulmasi gibi olumsuz
saglik sonuglarini ortaya ¢ikarabilir (Baron vd., 2011; Baron vd., 2013). Bu ¢alisma sonucunda
elde edilen farkliliklarin istatistiksel olarak anlamli ¢ikmamasi sabah¢il ve aksamcil

kronotipteki bireylerin sayisinin yetersiz olusundan kaynaklanabilir.
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Lucassen vd.’nin (2013) calismalarinda toplam enerji aliminda kronotipler arasinda
herhangi bir fark tespit etmemislerdir. Ancak aksamcil kronotipte aksam 20.00'den sonra
titketilen 6giinler 20.00'den once tiiketilen 6giinlere gore daha az karbonhidrat ve protein
icermekte, toplam yag alimi farklilik gostermemektedir. Bu c¢alismada ise aksamcil
kronotipteki kadinlarin aksam 20.00’den sonra enerji, karbonhidrat, protein, posa, tekil
doymamig yag asidi ve ¢oklu doymamis yag asidi alimlarinin sabah 10.00’a kadar olan
alimlarindan daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Bu durumda aksamcil bireylerin
giin i¢indeki acliklarini ve enerji ve besin dgesi ihtiyaglarini aksam yemegi ve sonraki zaman
dilimlerinde karsilamalar1 etkili olabilir. Ayrica aksamcil bireylerde UPF tiiketiminin fazla
olmasi da enerji ve karbonhidrat aliminin fazla bulunmasinda etkili olmus olabilir (Bonaccio
vd., 2023; Teixeira vd., 2022). Bu sonuglar enerji alim zamaninin kronotipe gore degistigi,
aksamcil kronotipin daha ge¢ besin tiiketim zamani oldugu kanisin1 desteklemektedir. Ara
kronotipteki kadinlarda aksam 20.00’den sonra enerji, karbonhidrat ve posa alimi sabah
10.00’a kadar olan alimlarindan daha yiiksek bulunmustur (p<0,05). Bu sonug ara kronotipin
aksamcil kronotip gibi sagliksiz yeme davranigina yatkin olabilecegini diislindiirmektedir.
Literatiir incelendiginde besin tiilketim zamani ile metabolik saglik arasindaki iliski caligmalart
siurlidir ve kronotip ile ilgili yeterli veri yoktur (Beaulieu vd 2020; Lucassen vd., 2013;
Maukonen vd., 2017; Ozata Uyar vd., 2023; Xiao vd., 2019). Dolaysi ile bu ¢aligmanin
literatiirdeki bir bosluga katki saglayacag: diisiiniilmektedir. Ancak daha kesin kanitlar elde
etmek icin genis 6rneklemlerle yapilan daha fazla ¢alismaya ihtiya¢ duyulmaktadir.

Literatiirde kronotipe gore enerji, makro ve mikro besin 6gesi gereksinimini kargilama
durumu iligkisini aragtiran ¢alisma sayisi oldukga azdir (Arslan vd., 2023; Mortas vd., 2023).
Yapilan bir ¢aligmada katilimcilarin ortalama yeterli alim oranlart kronotipe gore anlamli
farklilik géstermemistir (Mortas vd., 2023). Baska bir ¢alismada mikro besin 6gesi aliminda
kronotiplere gore farklilik bulunmamustir. Yalnizca giinlik potasyum alimi sabahgil
katilimcilarda aksamcil ve ara kronotipe gore anlamli derecede yiiksek bulunmustur (Arslan
vd., 2023). Bu ¢alismada kronotipe gore enerji ve besin 6gesi gereksinimi karsilama durumu
incelendiginde erkeklerde enerji ve besin dgesi gereksinimi karsilama yilizdesinde kronotipe
gore anlamli 6lgiide farklilik bulunmamistir (p>0,05) (Cizelge 3.14). Kadinlarda ise kronotipe
gore yalmizca A vitamini gereksinimi karsilama yiizdeleri arasinda anlamli farklilik
bulunmustur. Giinliik A vitamini gereksinimi karsilama ytizdesi sabahgil ve ara kronotipteki
kadinlarda, aksamcil kadinlara gore daha yiiksek bulunmustur (p<0,05). Besin tiiketimi; egitim
diizeyi, gelir durumu ve stres diizeyi gibi bir¢ok faktorden etkilenebilir. Calismada 6zellikle

bazi besin 6gesi alimmin, gereksinimin altinda kaliyor olmasi kronotip ile iligskilendirmeyi
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zorlastirmaktadir. Enerji ve besin 6gesi gereksinimi karsilama durumu ile kronotip iligkisini

arastiran daha fazla ¢aligmaya ihtiya¢ duyulmaktadir.

4.11. Bireylerin Kronotipe Gére Viicut Bilesimi ve Antropometrik Ol¢iimlerin

Degerlendirilmesi

Diinya Saglik Orgiitii'ne gore diinya niifusunun yaklasik iki milyar1 kilolu; elli milyonu
obezdir. Obezitenin ve fazla kilonun, zayifliga gére mortalite oraninin ¢ok daha yiiksek oldugu
belirtilmektedir (WHO, 2021). Son on yilda obezite prevalansinin hizli bir sekilde artmasi ile
birlikte, degistirilebilir yasam tarzi davraniglar1 tizerinde ¢alisilmaktadir. Sirkadiyen ritim,
obezitede etkili olan temel faktorler olarak ortaya ¢ikmustir. Dolayisi ile kronotipin viicut
agirhgma etkisi, degerlendirilmesi gereken Onemli bir faktor olarak belirtilmektedir
(Ahluwalia, 2022; Van der Merwe vd., 2022). Bu ¢aligmada kronotip ile gesitli viicut bilesimi
ve antropometrik ol¢limler aragtirilmistir. Calisma sonuglarinda kronotip ile viicut agirhigi,
BK1, viicut yag kiitlesi, yagsiz viicut kiitlesi, viicut su orani arasinda istatistiksel olarak anlaml
iliski bulunmamustir (p>0,05) (Cizelge 3.18). Antropometrik dl¢iimlerden bel gevresi, kalca
gevresi, bel boy oram kronotipe gore farklilik géstermemektedir (p>0,05) yalnizca sabahgil
erkeklerin bel kalga oran1 ara kronotipteki erkeklere gore daha yiiksek bulunmustur (p<0,05)
(Cizelge 3.19, Cizelge 3.20). Her ne kadar 6nceki ¢aligsmalarda aksamcil kronotipin obezite ve
obezite gostergeleri lizerinde bir risk faktorii oldugu belirtilmigse de (Alsayid vd., 2022;
Farkova vd., 2021; Reis Canaan vd., 2021) bu sonuglar cinsiyete gore farklilik géstermektedir.
Ornegin bir galismada aksamcil kronotipteki kadinlarda diger kronotiplerle karsilastirildiginda
daha yiiksek BKI bulunmustur (Farkova vd., 2021). Ayn1 zamanda kronotipin farkl1 viicut
bilesimleri belirteglerinde farkli etkisi de olabilmektedir. Yapilan bir ¢aligmada aksamcil
kronotipteki katilimeilarda toplam viicut yag kiitlesinin 6nemli 6lgiide daha yiiksek, yagsiz
kiitlenin daha duasiik oldugu belirlenmistir (Yu vd., 2015). Literatiirde mevcut g¢aligma
sonuglarina benzer sekilde kronotip ile BKI ve viicut bilesimi arasinda istatistiksel olarak
anlaml iligki bulunmayan c¢alisma sayis1 da fazladir (Haghighatdoost vd., 2022; McMahon
vd., 2019; Mota vd., 2016; Zeraattalab-Motlagh vd., 2023). Bu arastirmanin 6rneklemi orta
yas yetiskinlerle yapilan ¢alismalara (Mazri vd., 2022; Muscogiuri vd., 2020; Reis Canaan vd.,
2021; Yu vd., 2015) goére nispeten daha genctir ve daha diisiik ortalama BKI’ye sahiptir
(X+55=27,83+6,64 kg/m?). Kronotip ile BK1 arasindaki iliskiyi gosteren énceki caligmalar ise
obez sayisi daha fazla olan katilimcilar tizerinde yiiriitiilmistiir (Farkova vd., 2021; McMahon
vd., 2019; Zuraikat vd., 2021). Bu durum kronotipin viicut agirligi ve viicut bilesimi ile

iligkilendirilmesini ve bulgularin dnceki ¢aligmalarla karsilagtirmasini zorlastirabilir. Ayrica
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belirli bir kronotipin zaman i¢inde viicut agirliginda artisa neden oldugu mekanizmalar tam
olarak anlagilamamistir. Kronotipin cinsiyet ile anlaml iliskili oldugu g6z Oniine alinirsa
kronotip ile viicut bilesimi iliskisini arastiran ¢aligma drnekleminin her iki cinsiyetten olusan

ve kronotip gruplarinin daha genis katilimc1 sayisina sahip oldugu ¢alismalara ihtiyag¢ vardir.

4.12. Bireylerin Ultra Islenmis Besin Tiiketimi ile Enerji ve Besin Ogesi Alimlar

Mliskisinin Degerlendirilmesi

Ultra islenmis besinlerin mikro besin dgesi igeriginin diisiik; enerji, yag ve karbonhidrat
iceriginin yliksek oldugu, dolayist ile giinliik UPF tiiketimindeki artisin yetersiz ve sagliksiz
beslenmeye yol actigi belirtilmistir (Monteiro vd., 2016; Poti vd., 2017). Genelde UPF
tilketiminin fazla olmasi daha diigiikk posa alimi ve daha yiiksek enerji alimi ile iligkili
bulunmustur (Monteiro vd,, 2019; Moubarac vd., 2017). Bu ¢alismada enerji, makro ve mikro
besin dgesi alimi ile UPF tiiketimi arasindaki iliski incelendiginde erkeklerde enerji ve toplam
yag almm ¢eyrekliklere gore farklilik gostermektedir (p<0,05). Ultra islenmis besin
tilketiminin en yiiksek oldugu dordiincii ¢eyreklikte yer alan erkeklerin giinliik toplam enerji
(2349,00+981,11 kkal) ve yag alimi diger ¢eyrekliklerdeki erkeklere gére daha fazladir
(p<0,05). Ayrica ikinci (1845,95+656,17 kkal) ve tiglincii (1795,28+504,65 kkal) ¢ceyreklikteki
erkeklerin giinliik toplam enerji aliminin birinci (1553,53+570,65 kkal) ceyreklikteki
erkeklerden daha fazla oldugu bulunmustur (p<0,05). Kadinlarda da erkeklere benzer sekilde
glinliik ortalama enerji alimi dordiincii ¢eyreklikte (1626,51+696,02 kkal) birinci ¢eyreklige
(1475,69+457,60 kkal) gore daha yiiksektir ancak bu farklar istatistiksel olarak anlamli
degildir (p>0,05) (Cizelge 3.24). Giinliikk posa alimi incelendiginde tiim bireylerde birinci
ceyreklikte dordiincii ceyreklige gore daha yiiksek olsa da bu farklilik istatistiksel olarak
anlamh degildir (p>0,05). Bu ¢alisma bulgular literatiirdeki diger c¢aligmalar1 destekler
niteliktedir. Mednonga vd. (2016) ¢alismalarinda oldugu gibi giinliik UPF tiiketimi daha
yiiksek olan gruptaki katilimcilarin, daha yiiksek enerji ve yag alimina, daha diisiik protein ve
posa alimina sahip oldugu belirtilmektedir. Julia vd. (2018), ¢aligmalarinda UPF tiiketiminde
birinci ¢eyreklikten dordiincii geyreklige gidildikce diyetteki karbonhidratlardan ve yaglardan
gelen enerji yiizdesinin arttigini, proteinden gelen enerji yiizdesinin anlamli derecede
azaldigimi tespit etmislerdir. Bagka bir ¢alismada UPF tiiketiminin en yiiksek oldugu
ceyreklikte toplam enerji alimi daha yiiksek bulunmustur (Levy vd., 2021). Bununla birlikte
Ozellikle son yillarda yapilan arastirmalarda UPF tiiketimindeki artisin makro besin 6gesi
alimlarina etkisinin farklilik gosterdigi belirlenmistir. Bir ¢alismada UPF tiiketiminin en

yiiksek ¢eyregindeki katilimeilarin en diisiik ¢eyrektekilerle karsilastirildiginda, daha yiiksek
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doymus yag aliminin yan1 sira daha yiiksek posa aliminin oldugu bulunmustur (Canhada vd.,
2022). Fransa’da yapilan bir ¢alismada UPF tiiketimi daha fazla olanlarin daha yiiksek protein
ve toplam yag alimi ve daha diisiik karbonhidrat alim1 oldugu tespit edilmistir (Pan vd., 2023).
Bu ¢alismada ise kadinlarda ve erkeklerde protein, karbonhidrat, tekli doymamis yag asidi,
¢oklu doymamis yag asidi, doymus yag ve kolesterol alim1 UPF tiiketim ¢eyrekliklerine gore
farklilik gostermemektedir (p>0,05). Bunun nedeni UPF tiiketim ¢eyrekliklerindeki katilimer
sayisinin yetersiz olmas1 ve BKI’nin UPF tiiketim ceyrekliklerindeki dagiliminin farklilik

gostermesi olabilir.

Ultra islenmis besin tiiketimi ile mikro besin dgesi alimi iligkisi, enerji ve makro besin
Ogesi alimina gore nispeten daha az arastirilmistir ve sonuglar farklilik gostermektedir (Julia
vd., 2018; Kesse-Guyot vd., 2022; Marron Ponce vd., 2023). Fransa’da yapilan bir ¢alismada,
daha yiiksek UPF alimi, bircok mikro besin ogesinin (demir, bakir, ¢inko, magnezyum,
potasyum, selenyum, C vitamini ve Bi2 vitamini) yetersiz alimu ile iliskili bulunmustur (Kesse-
Guyot vd., 2022). Baska bir ¢alismada UPF tiiketimin en yiiksek ¢eyregindeki katilimcilarda,
kalsiyum, C vitamini, B12 vitamini ve folik asit alimi daha diisiik bulunmustur (Julia vd., 2018).
Bu calismada UPF tiiketimi ile mikro besin 6gesi alimi degerlendirildiginde erkeklerde E
vitamini ve B1, vitamini alimi ile UPF tiiketimi iligkili bulunmustur (p<0,05). E vitamini alim1
birinci ¢eyreklik ve dordiincii geyreklikte, ikinci ¢eyreklik ve iigilincii ¢eyreklige gore daha
yiiksektir. Bi» vitamini alimi ikinci ¢eyreklik ve dordiincii ¢eyreklikte, birinci ¢eyreklikte ve
tcilincii ¢eyreklige gore daha yiiksek bulunmustur (p<0,05) (Cizelge 3.25). Ultra islenmis
besin tiiketimi ile mikro besin 6gesi alimi arasindaki iliskiyi inceleyen daha biiyiik 6rneklemler

ile yapilan ¢aligmalara ihtiya¢ duyulmaktadir.

4.13. Bireylerin Ultra lislenmis Besin Tiiketimi ile Viicut Bilesimi ve

Antropometrik Olgiimleri Iliskisinin Degerlendirilmesi

Ultra islenmis besinlerin yiiksek diizeyde lezzetli olmasi, tiikketiminin kolay ve
ulagilabilir olmasinin yani sira diigiik tokluk 6zelliklerine sahip olmasi agir1 yemeye ve agirlik
kazanimina neden olabilir. Ayrica ultra islenmis besinlerin 6zellikle enerji yogunlugunun
yiiksek olmas1 obezite igin bir risk faktorii olarak agiklanmaktadir (Hall vd., 2019). Isleme
derecesine gore tiiketilen besinlerin obezite ile iligkisi, yalnizca son 5-10 yilda ortaya ¢ikan
aragtirmalarla desteklenen bir konudur (Hall vd., 2019; Machado vd., 2020; Nardocci vd.,
2019; Poti vd., 2017). Viicut bilesiminin belirlenmesi ve antropometrik gostergeler,

popiilasyonlarin beslenme degerlendirmesi i¢in 6nem arz etmektedir (Nimptsch vd., 2019).
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Bir calismada UPF tiiketimi ile BKI arasinda dogrusal pozitif iliski oldugu belirtilmistir (Silva
vd., 2022). Diger caligmalarda UPF tiikketiminin dérdiincii ¢eyregindeki katilimcilarin, ilk
ceyrekte yer alan katilimcilara gére BKi’si daha yiiksek bulunmustur (Canhada vd., 2022;
Levy vd., 2021; Mendonga vd., 2016). Fransa’da yapilan bir ¢alismada kadinlarda UPF
tiiketiminin en disiik beste birlik dilimi ile karsilastirildiginda, ikinci ve besinci ¢eyrekte yer
alan kadinlarin BKi’si énemli 6lgiide daha yiiksek bulunmustur. Erkeklerde ise birinci ve
besinci ¢eyrekler karsilastirildiginda BKi’de 0,79 birim farklilik tespit edilmistir (Juul vd.,
2018). Bu ¢alismada ise UPF tiiketimi ve antropometrik 6lgiimlere iliskin sonuglarda cinsiyete
ozgii farklhiliklar tespit edilmistir. Kadmlarin BKI’si {iglincii ¢eyreklikte, birinci ceyreklik,
ikinci ¢eyreklik ve dordiincii ceyreklige gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha yiiksek
bulunmustur (p<0,05). Bu durum iiglincii ¢eyreklikte yer alan kadinlarin yagsiz viicut
kiitlesinin birinci ¢eyreklik ve dordiincii ¢eyreklikteki kadinlardan daha yiiksek olmasindan
kaynaklanabilir (Cizelge 3.26). Erkeklerde UPF tiiketimi ile viicut agirhigi, BKI, viicut yag
orani, yagsiz viicut kiitlesi, viicut su orant, bel ¢cevresi, kalca ¢evresi, bel kal¢a orani ve bel boy
orani arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamistir (p>0,05) (Cizelge 3.27,
Cizelge 3.28). Bu arastirma sonuglarina benzer sekilde UPF tiiketimi ile viicut bilesimi ve
antropometrik dlgiimler arasinda iliski bulunmayan c¢alisma sayisi da fazladir. iran’da yapilan
bir ¢alismada tiim katilimcilarda ve kadinlarda UPF tiiketimi ile antropometrik Sl¢timleri
arasinda iligki bulunmamus, erkeklerde ise asir1 kilo i¢in daha yiiksek risk gézlemlenmistir
(Haghighatdoost vd., 2022). Baska bir ¢alismada ise UPF tiiketiminin alt ¢ceyregindekilerle
karsilastirildiginda, en yiiksek ¢eyrekte daha yiiksek bel gevresi oldugu tespit edilmistir (Pan
vd., 2023). Bu arastirma sonuglari, UPF tiiketim ceyrekliklerinde BKi'nin nispeten dar
dagilimu ile iliskilendirilebilir. Ayrica fiziksel aktivite durumunun ¢eyrekliklerdeki dagilimi

sonuglarda etkili olabilir.

4.14. Bireylerin UPF Tiiketim Durumu ile Kronotip Arasindaki Iligkinin

Degerlendirilmesi

Aksamcil kronotipteki bireylerin, diizenleyici kontroliin azalmas1 ve 6diil duyarliliginin
artmasi nedeni ile besin segimlerinde daha fazla diirtiisellige sahip oldugu ve daha fazla UPF
tilketimine yonelik davranis sergiledigi belirtilmistir (Bonaccio vd., 2023; Teixeira vd., 2022).
Yapilan bir ¢alismada aksamcil kronotipin sabahgil kronotipe gore daha fazla gikolata ve
mesrubat tiikettigi rapor edilmistir (Kanerva vd., 2012). Orta yash Italyan yetiskinlerden
olusan bir popiilasyonda gazli igecek, margarin ve ticari tatlilar ve sekerlemeler, MEQ puani

ile negatif (aksamcil kronotipe yonelik) olarak iliskili bulunmustur (Muscogiuri ve ark., 2020).
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Universite dgrencilerinde yapilan bir ¢alismada aksamcil kronotipte UPF’den gelen enerji
yiizdesi, diger kronotiplere gore anlamli 6l¢iide daha yiiksek bulunmustur (Kabasakal Cetin,
2023). Bu calismada ise kadinlarda UPF’den gelen giinliik enerjinin ara kronotipte, sabahgil
kronotipe gore daha yiiksek oldugu bulunmustur (p<0,05). Erkeklerde ise giinlik UPF’den
gelen enerji (kkal) ile enerji yiizdesi (%) ve toplam UPF tiiketim miktar1 (g) aksamcil
kronotipte en yiiksek olsa da bu farklar istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0,05) (Cizelge
3.17). Aksamcil kronotipte gece uzun oturma siireleri ve sabah 6giiniiniin genelde atlanmasi
ya da gegistirilmesi daha fazla atistirmalik tiiketimine neden olabilir. Tiiketilen
atistirmaliklarin cogunlugu UPF’den olusmaktadir. Ayrica ge¢ vakitlerde agligin giderilmesi

icin pratik ve hazirlama siireci ¢ok kisa olan ultra islenmis yiyecekler tercih edilmis olabilir.

Kronotipe gore ultra islenmis besin gesitlerinin tiiketimi incelendiginde italya’da
yapilan bir ¢alismada yalnizca ultra islenmis yag ve sos tiiketiminin kronotipe gore farklilik
gosterdigi tespit edilmistir. Ara kronotipte ultra islenmis sos ve yag tiiketimi sabahgil kronotipe
gore daha fazla bulunmustur (Rosi vd., 2022). Bu calismada ise kadinlarda kronotipe gore
ultra islenmis siit iirtinleri tiiketiminde ve erkeklerde ultra islenmis igecek tiiketiminde
istatistiksel olarak anlamli 6lgiide farklilik elde edilmistir. Kadinlarda ultra islenmis siit
iriinleri tiiketiminin ara kronotipte, sabahgil kronotipe gore daha fazla oldugu bulunmustur
(p<0,05). Ultra islenmis i¢ecek tiiketiminin aksamcil erkeklerde, sabahgil ve ara kronotipteki
erkeklere gore daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Bu durum o&zellikle aksam
yemeginin yaninda ve yemek sonrasinda ultra iglenmis igecek tiikketiminin yaygin olarak tercih

edilmesinden kaynaklanabilir.
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5. SONUC ve ONERILER

Bu ¢alisma yetiskin bireylerde ultra islenmis besin tiiketim durumu, bireylerin beslenme
davranisini etkileyen kronotipi ve viicut bilesimi ile iliskisinin arastirilmasi amaci ile

yapilmistir. Arastirma sonuglari asagida 6zetlenmistir.

e Caligmaya 125 kadin (%62,5), 75 erkek (%37,5) olmak iizere toplam 200 yetigkin
katilmistir. Bireylerin %36,5°1 26-35 yas, %32,5°1 20-25 yas ve %31,0’1 ise 36-45 yas
araligindadir. Kadinlarin ortalama yasi 30,52+8,33 yil, erkeklerin ise 31,81+7,72
yildir.

e Kadinlarin %16,8’1 sabahgil, %62,4’1i ara kronotip, %20,8’1 ise aksamcil kronotiptir.
Erkeklerin ise %22,7’si sabahgil, %65,3’ii ara kronotip ve %12,0’si aksamcil
kronotiptir. Tiim bireylerin ise %19,0’u sabahgil, %63,5’i ara kronotip ve %17,5’i
aksamcil kronotiptir (p>0,05).

e Bu calismada giinliik enerji alimi aksamcil kronotipteki kadinlarda ve erkeklerde
sabahgil kronotipe gore daha yiiksek olmasina ragmen bu farklar istatistiksel olarak
anlamli degildir (p>0,05). Sabahg¢il kadinlarda diyetteki toplam yagdan gelen enerji
orani aksamcil ve ara kronotipteki kadinlara gore daha fazla bulunmustur. Ayrica
kadinlarda giinliik karbonhidratlardan gelen enerji oraninin ara kronotipte, sabahgil ve
aksamcil kronotipe gore daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,05).

e Sabahgil kadmlarin giinlik A vitamini alimi1 853,85 (alt-tist 237,87-1865,41) mcg
diger kronotiplere gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek oldugu
bulunmustur (p<0,05). Erkeklerde kronotipe gdére mikro besin dgesi aliminda
istatistiksel olarak anlamli diizeyde farklilik bulunmamistir (p>0,05).

e Kadinlarda ve erkeklerde sabah 10.00’a kadar ve aksam 20.00’den sonra olan enerji
ve besin 6gesi alimlarinda kronotipe gore farklilik bulunmamustir (p>0,05). Sabahgil
kadinlarin sabah 10.00’a kadar kolesterol alimi, aksam 20.00’den sonraki alimina gore
daha yiiksek oldugu bulunmustur (p<0,05). Ara kronotipteki kadinlarin giin iginde
aksam 20.00’den sonra enerji, karbonhidrat ve posa alimi; sabah 10.00’a kadar olan
alimlarindan daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Aksamcil kadinlarn giin
icinde aksam 20.00’den sonra enertji, karbonhidrat, protein, posa, tekli doymamis yag
asidi ve ¢oklu doymamis yag asidi alimlarinin sabah 10.00’a kadar olan alimlarindan

daha yiiksek oldugu bulunmustur (p<0,05). Sabahgil erkeklerin giin icinde sabah
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10.00’a kadar doymus yag ve kolesterol aliminin, 20.00’den sonraki alimlarina gore
daha fazla oldugu tespit edilmistir (p<0,05).

Bireylerin viicut agirlig1, BKI, viicut yag kiitlesi, viicut yag orani, yagsiz viicut kiitlesi,
viicut su orani, bel gevresi, kal¢a ¢evresi, bel boy orani kronotipe gore istatistiksel
olarak anlamli farklilik géstermemektedir (p>0,05).

Fiziksel aktivite durumu yetersiz katilimecir orani aksamcil kronotipte, sabahgil
kronotipe gore daha yiiksek, fiziksel olarak aktif katilimci orani sabahgil kronotipte,
aksamcil kronotipe gore daha yiiksektir ancak bu farklar istatistiksel olarak anlaml
bulunmamistir (p>0,05).

Kadinlarda giinliik ortalama UPF’den gelen enerji 348,83+483,74 kkal’dir ve giinliik
ortalama toplam enerji aliminin %?20,59421,81%ini olusturmaktadir. Erkeklerde
ortalama UPF’den gelen enerji 355,99+315,07 kkal’dir ve giinliik ortalama toplam
enerji aliminin %20,87+22,25’ini olusturmaktadir. Erkeklerde giinliik tiiketilen UPF
miktar1 (g) medyan degeri 334,19 (alt-tst 31,31-1819,69) g, kadinlara gore 211,81
(alt-tist 30,42-1754,43) g daha ytiksektir (p<0,05).

Ultra islenmis besin tiiketiminin en yiliksek oldugu dordiincii ¢eyreklikteki
katilimcilarin ortalama yaglarinin daha diisiik oldugu, erkek ve bekar birey oraninin
daha yiiksek oldugu bulunmustur (p<0,05).

Ultra islenmis besin tiiketiminin en yiiksek oldugu dordiincti ¢eyreklikte yer alan
erkeklerin giinliik toplam enerji ve yag alimi diger ¢eyreklerdeki erkeklere gore daha
fazladir. Ayrica ikinci ¢eyreklik ve tgiincii ¢eyreklikteki erkeklerin giinliik toplam
enerji aliminin birinci g¢eyreklikteki erkeklerden daha fazla oldugu bulunmustur
(p<0,05). Kadinlarda enerji, protein, yag, karbonhidrat, tekli doymamis yag asidi,
¢oklu doymamus yag asidi, doymus yag ve kolesterol alimi UPF tiiketim
ceyrekliklerine gore farklilik gostermemektedir (p>0,05).

Kadinlarin ortalama BK1’si iigiincii ¢eyreklikte, birinci geyreklik, ikinci ¢eyreklik ve
dordiincti c¢eyreklige gore anlamli Olgiide daha yiiksek bulunmustur (p<0,05).
Erkeklerde UPF tiiketimi ile viicut agirligi, BK1, viicut yag orani, yagsiz viicut kiitlesi,
viicut su orani, bel gevresi, kalga ¢evresi, bel kalga orani ve bel boy orani arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamistir (p>0,05).

Kadinlarda UPF tiiketimi ile fiziksel aktivite durumlar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli iligki bulunmamigtir (p>0,05). Erkeklerde ise yeterince aktif katilimcilarin
orani, UPF tiiketiminin dordiincii ¢eyrekliginde en yiiksektir (%51,7) (p<0,05).

Ultra islenmis besinlerden gelen giinliikk enerji kadinlarda ara kronotipte, sabahgil

kronotipe gore daha yliksektir (p<0,05). Erkeklerde ise aksamcil kronotipte giinliik
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UPF’den gelen enerji ile enerji yiizdesi ve toplam UPF tiiketim miktar1 (g), sabahgil
kronotipe gére yiiksek olsa da bu farkliliklar istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir
(p>0,05). Ultra islenmis siit iirlinleri tiilketim miktarinin kadinlarda; ara kronotipte,
sabahcil ve aksamcil kronotipteki kadinlara gore daha yiiksek oldugu bulunmustur
(p<0,05). Ultra islenmis i¢ecek tiiketim miktarinin aksamcil erkeklerde, sabahgil ve
ara kronotipteki erkeklere gore daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,05).

e Giinlik UPF tiiketiminden gelen enerji ve enerji yilizdesi aksamcil bireylerde en
yiiksek, sabahgil bireylerde en disiiktiir ancak bu farKlar istatistiksel olarak anlamli

bulunmamistir (p>0,05).

Modern yasam tarzi, calisma veya sosyal ¢evreye uyum saglamaya zorlayarak bireysel
sirkadiyen ritmi 6nemli 6l¢iide etkiler. Bunun yaninda geleneksel beslenme seklinin, Bati tarzi,
ultra iglenmis ve tliketime hazir yiyeceklere dogru kaymasina yol agar. Yasam tarzinda, besin
tiilketimi zamaninda ve tiiketilen besin tiiriinde gerceklesen bu degisiklikler, viicut agirlig:
tizerindeki kontroliin azalmasina ve obezite ile iligskili olumsuz saglik sonuglarinin
yayginlagsmasina yol acabilir. Kronobeslenme ile ilgili yapilan aragtirmalardan elde edilen
sonuglar, besin tiikketim zamaninin kronik hastalik yaygiligini ve yiikiinii azaltmasi sebebiyle,
kronotipin saglikli beslenmenin Kkisisellestirilmesinde 6nemli bir basamak oldugunu
gostermektedir. Bu aragtirma sonucunda UPF tiiketimi, erkek cinsiyet ile iligkilendirilmekle
birlikte aksamcil kronotipin de UPF tiiketiminde bir risk faktorii oldugu tespit edilmistir. Bu
durum ozellikle aksamcil kronotipteki erkeklerin UPF gibi sagliksiz besin se¢imi konusunda
bilgi diizeylerinin artirilmasi ve saglikli besinleri tercih etmeye tesvik edilmeleri gerektiginin
Onemini ortaya koymaktadir. Ayrica bu sonuglar, sirkadiyen tercihi aksama dogru olan
bireylerin, sabahcil bireylere gore olumsuz beslenme aliskanliklari gibi daha az saglikli yasam
tarzina sahip olduklarma dair mevcut kanitlar1 desteklemektedir. Siklikla sirkadiyen
uyumsuzluk yasadigi bildirilen aksamcil bireylerde; saglikli yasam tarzi davranisi edinme,
saglikli yasam bilgi diizeyini artirma ve besin tiiketimi tercihlerinde UPF’yi azaltma ve
islenmemis veya minimum diizeyde islenmis besin tiiketimini artirma alinabilecek

onlemlerden sayilabilir.

Yapilan caligmalar dogrultusunda genel olarak beslenme rehberleri ultra islenmis
besinlerin sinirlandirilarak taze veya minimum diizeyde islenmis besinlerin ve taze yapilmig
yemeklerin tercih edilmesini 6nermektedir. Bu baglamda ¢ogu Avrupa iilkesinde oldugu gibi
iilkemizde de ultra islenmis besinlerin ayirt edilebildigi dolayisi ile bu besinlerin tiiketimine

kars1 gerekli uyarilarin oldugu beslenme politikalar: yiiriitiilebilir.
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Aragtirmadaki Orneklem sayisinin Ozellikle kronotip gruplarinda birbirine yakin
dagilmamasi bazi varsayimlarin istatistiksel olarak anlamli diizeyde c¢ikmamasi ile
sonuglanmig olabilir. Calismaya katilan bireylerin rastgele segilmesi, besin tiiketim kaydinin
bir giinlik almmasi1 diger smurliliklarindandir. Bununla birlikte verilerin cinsiyete gore
degerlendirilmesi, gilinliik besin tiiketiminin Ogiinlere gore analiz edilmesi, ¢alisma
ornekleminin geng yetigkinlerden olusmasi ve normal mesai saatleri diginda ¢alisan bireylerin
aragtirmaya dahil edilmemesi arastirmanin gii¢lii yonlerindendir ve sonuglar literatiirdeki az

sayidaki ¢alismalara katkida bulunabilecek niteliktedir.

Ultra islenmis besin tiiketiminin degerlendirilmesi 6zel olarak tasarlanmig bir besin
tiketim siklig1 anketi kullanilarak gerceklestirilmistir. Bu arastirmanin diger giiclii
yonlerinden biridir. Ancak ultra islenmis besin tiiketiminin yanlis siniflandirilma potansiyeli
az da olsa vardir. Ulkemizde ultra islenmis besin tiiketimi ve obezite iliskisini arastiran
yalnizca birka¢ caligma vardir. Giinlilk aliman enerji, makro ve mikro besin dgelerinin
UPF’den gelen payimi, UPF’nin obezite ve kronotip ile iliskisini yas gruplarina gore ve daha

biiylik 6rneklemlerde arastiran daha fazla ¢calismaya ihtiyag vardir.
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Ek-3. Anket Formu

ANKARA UNIVERSITESI
SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU
BESLENME VE DIYETETIK ANABILIM DALI
Yetiskinlerde Ultra Islenmis Besin Tiiketimi, Viicut Bilesimi ve Kronotip Arasindaki

Iliskinin Degerlendirilmesi
Bu calismada, yetiskinlerde ultra islenmis besin tiikketimi, viicut bilesimi ve kronotip
arasindaki iligkinin degerlendirilmesi amaglanmistir. Katilimlariniz ve yanitlariniz bizim igin
degerlidir. Calismaya dahil edilen bireylerin; Bartin Devlet Hastanesi diyet poliklinigine ilk
defa bagvuruyor olmalar1, 20-45 yas araliginda ve tamamen goniillii olmalar1 istenmektedir.
Anketin cevaplanmasi ortalama 20-25 dakika stirmektedir. Elde edilen veriler bilimsel amagh
kullanilacaktir. Tlginiz i¢in tesekkiir eder, saglikli giinler dileriz.

Tarih:
1. GENEL BILGILER
1. Yasimiz (yil)..........
2. Cinsiyet
1)Kadin 2)Erkek

3. Medeni durumunuz?

DEvIi 2)Bekar

4. Ogrenim durumunuz nedir?

1) ko gretim 2)Lise 3) Universite ve iistii

5.Calisiyor musunuz?

1)Hayir

1)Evet (galisma diizeniniz nasildir?) Normal mesai saatleri ( ) Mesai saatleri dis1 ()

6. Gelir durumunuz nasildir?

1)Asgari ticretin alt1 (................. TL)
2)Asgari ticret- aghik smirt (................. TL)
3)Aglik-yoksulluk sinirt (................. TL)
4)Y oksulluk sinirt @istii (................. TL)

7. Sigara iciyor musunuz?

1)Evet....... adet / giin 2)Hayir 3)Birakti
8. AlKkollii icki iciyor musunuz?

1)Evet 2)Hayir 3)Birakti

9. Giinde ortalama kac saatinizi ekran karsisinda (televizyon, tablet, bilgisayar, akilli
telefon vb.) geciriyorsunuz?

1) Hig 2) saat
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10. Giinde ortalama kag¢ saat uyuyorsunuz? ..........c.cceeeeeneene saat

2. BESLENME ALISKANLIKLARI

1. Giinde kac¢ ana 6giin (sabah, 6gle, aksam) yemek yersiniz?

1) Bir 2) ki 3) Ue

2.Birinci soruya cevap bir veya iki ise hangi 6giinii/6giinleri athyorsunuz?(Birden fazla
sik isaretleyebilirsiniz)

1)Sabah 2)Oglen 3)Aksam

3.Giinde kac ara 6giin tiiketirsiniz?

1)Hig 2) Bir 3) ki 4) Ug

4. Ogiin aralarinda atistirmalik tiiketiyor musunuz? (cevabimz “Hayir” ise 6.soruya
geciniz).

1) Evet 2) Hayir 3) Bazen

5.Dordiincii soruya cevabiniz “evet” ya da “bazen” ise genellikle ne tiiketirsiniz?
(Birden fazla secenek isaretleyebilirsiniz).

1) Taze/kuru meyveler

2) Yaglh tohumlar (ceviz, findik, badem)
3)Cekirdek

4) Siit, yogurt, ayran

5) Sandvig, tost

6)Galeta, grisini vb.

7) Kraker, biskiivi

8)Cikolata, gofret vb.

9) Pogaca, simit, borek vb.

10) Kek, kurabiye vb.

11) Cay, kahve

12) Gazli igecekler, meyve suyu

13) Diger (liitfen belirtiniz) .............ccovvviviiinieninnnn..
6.Ev disinda ne siklikla yemek yersiniz?

1) Her giin 2) Haftada 4-6 kez 3) Haftada 1-3 kez
4) Ayda 2-3 kez 5) Ayda 1 kez veya hig

7. Ev disinda genellikle asagidakilerden hangisini yemeyi tercih edersiniz?

1) Hamburger 2) Pizza 3) Doner/Kebap
4) Pide /Lahmacun 5) Kizarmig tavuk 6) Kokoreg
7. Simit / Pogaga / Borek  8) Diger (Belirtiniz............cccvenenee.. )

10. Geceleri yemek yeme isteginiz oluyor mu?
1. Hayr 2. Evet 3. Bazen

11.0nuncu soruya cevabimz evet ya da bazen ise genellikle ne tiiketirsiniz?
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12. Genel olarak istah durumunuzu nasil tammmlarsimz?
1. lyi 2. Orta 3. Kotii

13. Giinde ne kadar su tiiketiyorsunuz? bardak/litre

3.ANTROPOMETRIK OLCUMLERE ILISKIN BILGILER

Viicut agirh@ (kg):

Boy uzunlugu (cm):

BKI (kg/m?):

Toplam viicut yag Kiitlesi (kg):

Viicut yag yiizdesi (%):

Yagsiz viicut kiitlesi (kg):

Viicut siv1 yiizdesi (%):
Bel ¢evresi (cm):
Kalga c¢evresi (cm):

Bel kalca orani (cm):
Bel -boy oram (cm):

4. KISA FiZiKSEL AKTiVITE DEGERLENDIRME FORMU

1. Diizenli olarak fiziksel aktivite yapiyor musunuz? (Cevap Hayir ise 5. Boliime
geciniz)
1) Evet 2) Hayir

2. Diizenli olarak egzersiz yapiyorsamz 20 dakika siiren siddetli fiziksel aktiviteleri
haftada kac¢ kez yapiyorsunuz? (Ornegin; Tempolu yiiriiyiis, agirlik kaldirma, kazma,
aerobik veya hizl bisiklet kullanma)

1) 3’ten fazla 2) 1-2 kez 3) Hig

3. Diizenli olarak egzersiz yapiyorsamz 30 dakika siiren orta diizeydeki fiziksel
aktiviteleri haftada kag¢ kez yapiyorsunuz? (Ornegin; Cim bigmek, hafif yiik tasimak,
diizenli bir hizda bisiklet kullanma)

1) 5°ten fazla 2) 3-4 kez 3) 1-2 kez 4) Hig
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5. SABAHCIL-AKSAMCIL OLCEGI

ACIKLAMALAR

Insanlar yasam bigimleri, uyku-uyaniklik diizenleri ve gosterdikleri performanslarin zamani
bakimindan “sabah tipi” ve “aksam tipi” seklinde siniflandirilabilirler. Asagida bununla ilgili
sorular bulunmaktadir. Liitfen her bir soruyu cevaplandirmadan 6nce dikkatli bir sekilde
okuyun. Tiim sorulari cevaplandirin. Her bir soru i¢in cevabiniz digerlerinden bagimsiz
olmalidir, geri donmeyin ve cevaplariniz kontrol etmeyin. Her bir soru i¢in tek bir sik
isaretleyin.

SORULAR

1. Eger giindiiz planlarimiz1 baskalarindan bagimsiz olarak tek basimza yapabilmis
olsaydimiz saat kag civarinda yataktan kalkmak sizin icin en uygunu olurdu?

1) Sabah 05:00 - Sabah 06:30

2) Sabah 06:30 - Sabah 07:45

3) Sabah 07:45 - Sabah 09:45
4) Sabah 09:45 - Sabah 11:00

5) Sabah 11:00 - Ogle 12:00

6) Ogle 12:00 - Sabah 05:00

2. Eger aksam planlarimzi baskalarindan bagimsiz olarak tek basimiza yapabilmis
olsaydiniz saat kac¢ civarinda yatmak sizin icin en uygunu olurdu?

1) Aksam 20:00 - Gece 21:00

2) Gece 21:00 - Gece 22:15

3) Gece 22:15 - Gece yarisindan sonra 00:30
4) Gece yarisindan sonra 00:30 - Sabah 01:45

5) Sabah 01:45 - Sabah 03:00

6) Sabah 03:00 - Sabah 08:00
3. Sabah belli bir saatte kalkmak zorunda olsaniz uyanmak icin ¢alar saat sizin icin ne
kadar gereklidir?

1) Kesinlikle gerekli degil

2) Az derecede gerekli olabilir

3) Oldukga gerekli
4) Son derece gerekli.

4. Normal kosullar altinda sabahlar1 uyanmak sizin icin ne kadar kolaydir?

1) Kesinlikle kolay degildir

2) Cok kolay degildir

3) Oldukga kolaydir
4) Son derece kolaydir

5. Sabah kalktigimizda ilk birkac saat icinde kendinizi ne kadar uyanik hissedersiniz?
1) Tamamen uyanik hissetmem

2) Cok az uyanik hissederim
3) Oldukea uyanik hissederim
4) Cok uyanik hissederim

6. Sabah kalktiktan sonra ilk bir saat icinde istahinmiz nasildir?

1) Cok kétiidiir
2) Oldukgea kotiidiir

3) Oldukga iyidir
4) Cok iyidir
7. Sabah kalktigimzda ilk birkac saat icinde kendinizi ne kadar yorgun hissedersiniz?
1) Cok yorgun
2) Oldukga yorgun
3) Oldukga iyi
4) Cok iyi
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8. Bir giin sonrasi icin yapilacak bir seyiniz yoksa her zamanki ile karsilastirnldiginda
saat kacta yatmaya giderdiniz?

1) Nadiren veya kesinlikle ge¢ degildir.

2) Bir saatten az gecikmeyle

3) 1-2 saat gecikmeyle

4) 2 saatten fazla gecikmeyle

9. Fiziksel bir egzersiz yapmaya karar verdiniz. Bir arkadasimz kendisi i¢in en iyi
zamanin sabah 7.00-8.00 arasi oldugunu ve haftada 2 defa 1 saat uygulamanizi éneriyor.
Higbir sey diisiinmeksizin sadece kendinizi en iyi hissettiginiz ritmi goz oniine alarak bu
zaman diliminde nasil bir performans gostereceginizi diisiiniirsiiniiz?

1) lyi diizeyde olabilir

2) idare eder diizeyde olabilir

3) Yapmak zor olabilir

4) Cok zorlanirim

10. Aksamlar1 uykuya ihtiyaciniz olacak kadar kendinizi yorgun hissettiginiz saat
kactir?

1) Aksam 20:00 - Gece 21:00

2) Gece 21:00 - Gece 22:15

3) Gece 22:15- Gece yarisindan sonra 00:45

4) Gece yarisindan sonra 00:45 - Sabah 02:00

5) Sabah 02:00 - Sabah 03:00

11. Asir1 beyin yorgunluguna neden olan ve 2 saat siirecegini bildiginiz bir test icin
performansimizin en iist diizeyde olmasimi diliyorsunuz. Giiniiniizii planlamada
serbestsiniz ve “en iyi” hissettiginiz ritmi goz oniine alarak, asagidaki test zamamindan
hangisine secerdiniz?

1) Sabah 08:00 - Sabah 10:00

2) Sabah 11:00 - Ogleden sonra 13:00

3) Ogleden sonra 15:00 - Ogleden sonra 17:00

4) Aksam 19:00 - Gece 21:00

12. Gece saat 11.00°da yataga gitseydiniz hangi yorgunluk diizeyinde olurdunuz?

1) Kesinlikle yorgun olmazdim

2) Biraz yorgun olurdum

3) Oldukga yorgun olurdum

4) Cok yorgun olurdum

13. Baz1 nedenlerden dolay:r ahismis oldugunuz saatten birkac saat daha ge¢ yataga
gittiniz, ertesi sabah herhangi bir saatte kalkma zorunlulugunuz yok. Asagidaki
olaylardan hangisi sizin icin uygundur?

1) Her zaman uyandigim saatte uyanirim ve tekrar uyumam

2) Her zaman uyandigim saatte uyanirim ve sonra biraz sekerleme yaparim

3) Her zaman uyandigim saatte uyanirim ve tekrar uykuya devam ederim

4) Her zaman uyandigim saatte uyanmam ve uykuya devam ederim

14. Bir gecenin sabahinda saat 4.00-6.00 arasinda nobete kalmak zorunda kaldiniz.
Ertesi giin icinde yapacak bir isiniz yok, asagidakilerden hangisi sizin i¢in en uygundur?
1. Nobet bitene kadar hi¢ uyumam

2. Nobet dncesi biraz kestiririm sonra uyurum

3. Nobet 6ncesi uyurdum ve sonra hafif kestirirdim

4. Nobet O6ncesi tamamen uyurdum

15. iki saat agir fiziksel cahsma yapmak zorundasimiz. Giiniiniizii planlamada tamamen
ozgiirsiiniiz. Sadece “en iyi” hissettiginiz zamami goz Oniine alarak, asagidaki
zamanlardan hangisini secerdiniz?

1) Sabah 08:00 - Sabah 10:00

2) Sabah 11:00 - Ogleden sonra 13:00

3) Ogleden sonra 15:00 - Ogleden sonra 17:00
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4) Aksam 19:00 - Gece 21:00

16. Agir bir fiziksel aktivite yapmaya karar verdiniz. Bir arkadasimiz kendisi icin en iyi
zamanin 6glen 10.00-11.00 saatleri arasi oldugunu ve haftada 2 defa 1 saat uygulamanizi
oneriyor. Hicbir sey diisiinmeksizin kendinizi “en iyi” hissettiginiz ritmi goz oniine
alarak fiziksel aktiviteyi ne kadar iyi yapabileceginizi diisiiniiyorsunuz?

1) lyi diizeyde olabilir

2) Idare eder diizeyde olabilir

3) Yapmak zor olabilir

4) Cok zorlanirim

17. Calisma saatlerinizi kendinizin belirlediginizi diisiiniin. Giinde 5 saat (yemek arasi
dahil) cahstigimz, isinizin ilgin¢ bir is oldugunu, severek cahstiginmiz1 ve elde ettiginiz
basariya gore de iicret aldiginizi farz edin. Boyle bir durumda 5 saatlik calisma siirenizi
baslatmak icin hangi saatleri secerdiniz?

1) Sabah 04:00 - Sabah 08:00

2) Sabah 08:00 - Sabah 09:00

3) Sabah 09:00 - Ogleden sonra 14:00

4) Ogleden sonra 14:00 - Ogleden sonra 17:00

5) Ogleden sonra 17:00 - Sabah 04:00

18. Kendinizi “en iyi” hissettiginiz zaman dilimi giiniin hangi saatine denk gelmektedir?
1) Sabah 05:00 - Sabah 08:00

2) Sabah 08:00 - Sabah 10:00

3) Sabah 10:00 - Ogleden sonra 17:00

4) Ogleden sonra 17:00 - Gece 22:00

5) Gece 22:00 - Sabah 05:00

19. Cesitli sekillerde “sabahc¢il” ve “aksamcil” insan tiplerinin olduguna dair duyumlar
aldiniz. Bu tiplerden hangisinin size uygun oldugunu diisiiniirsiiniiz?

1) Kesinlikle sabahgil tip

2) Daha ¢ok sabahgcil tip

3) Daha ¢ok aksamecil tip

4) Kesinlikle aksamcil tip
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6. ULTRA iISLENMIS BESIiN TUKETIM SIKLIGI

Liitfen asagidaki besinleri son bir ay i¢inde ne siklikla ve ne miktarda tiikettiginizi belirtiniz.

ULTRA
ISLENMIS
BESINLER

Hig
Tiiketmez

Her
Ogiin

Her
Giin

Haftada
1-2 Kez

Haftada
3-4 Kez

Haftada
5-6 Kez

15
giinde
1 Kez

Ayda
1
Kez

Miktar
(gram)

SUT VE TUREVLERI

Sekerli siit
iirtinleri

(aromalr siit,
milkshake)

Siit tozu

Meyveli
yogurt

Krema

Krem peynir

Cheddar
peyniri

Dondurma
(ambalajl)

ET VE TUREVLERI

Salam, sucuk,
sosis, jambon

Sinitzel
/Nuggets

Dondurulmus
kofte,
et-tavuk doner

Balik kroket

Et-tavuk
bulyon

ATISTIRMALIKLAR

Hazir kek

Gofret

Biskiivi
(dolgulu-
dolgusuz)

Kraker

Cips

Jelibon

Sekerler

(lolipop,
sakizl seker
vh.)

Lokum

Siiriilebilir
¢ikolata

Siirilebilir
findik kremasi

Cikolata

Enerji barlar
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ULTRA iSLENMIi$
BESINLER

Hic¢
Tiiketmez

Her
Ogiin

Her
Giin

Haftada
1-2 Kez

Haftada
3-4 Kez

Haftada
5-6 Kez

15
giinde
1 Kez

Ayda

Kez

Miktar
(gram)

TAHILLAR

Paketlenmis
ekmek

(hamburger,
sandvic vb.)

Kahvaltilik tahil

Dondurulmus
manti

Dondurulmus
pizza

Hazir ¢orba

Hazir
erigte/noodle

DIGER

Hazir/paketlenmis
tatlilar

Paketli toz tatlilar

(puding,
muhallebi vb.)

Dondurulmus
patates

Ketcap

Mayonez

Salata sosu

Diger soslar
(Hardal, ac1 sos,
Ranch sos vb.)

Margarin

Ogiin yerine
gegen zayiflama
tozlari

iICECEKLER

Hazir meyve
sulart

Meyve suruplari

Toz igecek
karigimi

Gazli igecekler
(Kola, Gazoz)

Soguk Cay-Ice
Tea

Maden sulari

Enerji icecekleri

Coziilebilir kahve
tozu

Sicak ¢ikolata
tozu

Alkol (viski, cin,
rom ve votka)
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7.24 SAATLIK GERIYE DONUK BiR GUNLUK BESIN TUKETIM KAYDI

OGUNLER

Tiiketilen

icine Girenler

MIKTAR

KAHVALTI
Saat: .....

KUSLUK
Saat: .....

OGLE
Saat: .......

IKIiNDI

GECE
Saat:.....

115



Ek-4. Aydinlatilmis Goniillii Onam Formu

AYDINLATILMIS GONULLU ONAM FORMU
YETISKIN BIREYLERDE ULTRA ISLENMIS BESIN TUKETIML, VUCUT

BILESIMI VE KRONOTIP ARASINDAKI ILISKININ DEGERLENDIRILMESI
Sayim Cromilli,
Ankara Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii Beslenme ve Diyetetik Anabilim Dal'nda
vapmakda oldufum viksek Lisans tem kapsaminda vapalan bilomsel arastmmaya davet edilos
bulunuyorsunuz. Bu arashrmada ver almay kabul etimeden fmee, araghmmamn ne amacla
yvapulmak 1stendifim anlamam= ve karanm= bu blgilendimme cergevesinde dzgirce vermeniz
gerekmektedit Asamdala bilglen litfen dildeathce olommunuz, sorulanmz ohirsa sonap agqk
yamtlar 1stevimiz.

Bu caliyma, 20-45 yag aras1 yetiskin bireylerde ultra 15]lenmis besin tilostimi, viiout bilesin ve
kremotip arasindala thiskinm degerlendirilmesi amaciyla vapilmaktadr. Arastrmada en az 1938
kathmerva ulasmak amaglanmaktadir. Bu arastirma 101 avirmamz sngarilen sire yaklank 20-
25 dakikadr. Calisma kapsanumda sizden zensl hlglenmz ve beslenme ahskanhldarmz
haklonda sorolar igeren anket formmom cevaplamamz istenecektir. Viewt agwrhfmz, boy
ummlupumuz, bel gevremiz, kalea cetremiz ve viicut balesiminiz arastummacy farafindan
dlpiilecokrir,

Arachrmaya katlmamz halmde herhang bar nsk ile karslasmavacaksomz. Aragtrmada ver
almak tamamen 1stegmize baghdr. Arastmmada ver almay reddedebilirsmiz va da basladidotan
sotra vanda barakabilrsimz, Boyle bir dunmmda  herthangm  bir  ohimesuzink  ile
karalasmayacaksimz. Bu arastrmanm soneglan valmzea bilimsel amaclarla loallamilacakir.
Sizden elde edilen tim bilgler mzl tutulacak, arastuma vaymlandifmda da varsa kol
bilgilerinizin gizlilig kommacakhr. Arastrmaya katibmamz dunpmmda fcret denmeyecak
veya fcret talep edilmeyecektir. Cahsmanm girenlic sormglar vermesi agismdan sizm igm
dogm olan cevaplan vermemz ve sorularm tamamim vamilamam= anemlidir.

“Tukanda ver alan ve arastrmava baslanmadan Gnce gonillnlers rerlmesi gersken bilgilen
igeren metnd cludum Ekak kaldipm distndizsion konularda sorulanm arastumacilara
sordum e doyuruen yamtlar aldmm Yamb olarak tarafima sumulan tim acikdamalan
ayrmhlarrvla anladigom kmsmdam. CCahsmaya kanlmay 1steyip 1stemedifom kormzunda
karar vernmem g vetermes zaman fammdy Arastrma kapsamumda vieut afirhiinon, boy
ummlupumm, bel cevremin, kalpa cevremun élgilecefim ve wiieut bilesinw analizimm
vapilacagim hlrvoruny, Bu kosullar alhnda, arashoma kapsamunda elde adilen zahsoma ait
bilgilenin llimsel amaglarla kullamlmasma, gr=hihk kurallarma wyalmak kaydrva sinulmasm
ve yvaymlammasim, hichir baska ve zorlama alhnda kalmaksizm, kendi Gzgir rademle kabul
attiFm bevan ederm”

Gomialliinin Arastrmacimn
Adh-Soyady: Ad-Sovady Seyma ESEN
Im=as- Talefon Mumaras::
Tarih: Imzaszi:

Tarih:
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Ek-5. Yetiskinler icin TUBER Onerileri

Yetiskin erkekler icin fiziksel aktivite diizeyine gore ortalama enerji gereksinimi ve enerji referans degerleri (AR)

Boy BKI=22 | Dinlenme Toplam Enerji Harcamasi (kkal /giin) *

uzunlugu | kg/m?* Enerji

persentil Viicut | Harcamasi® Aktif Cok Aktif
degerleri* | Agirhgr® (PAL=1.8)¢ | (PAL=2.0)
(cm) (kg)
18-29 5. 162 57.4 1442 2018 2307 2595 2883
25. 170 63.6 1557 2180 2491 2803 3114
50. 173 65.8 1599 2239 2558 2878 3198
75. 178 69.7 1671 2339 2673 3007 EERY
95. 185 75.3 1772 2481 2835 3190 3544
30-39 5. 161 57.0 1381 1934 2210 2486 2762
25. 168 61.7 1470 2058 2352 2646 2940
50. 172 65.1 1532 2145 2452 2758 3065
75. 177 68.9 1603 2244 2565 2885 3206
95. 184 74.5 1704 2386 2727 3067 3408
40-49 5. 159 55.9 1360 1904 2176 2448 2720
25. 166 60.6 1449 2029 2319 2608 2898
50. 171 64.3 1518 2126 2429 2733 3037
75. 175 67.6 1579 221 2526 2842/ |1 03158, |
95. 183 73.7 1689 2365 2703 30471 00337900
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Yetiskin kadinlar icin fiziksel aktivite diizeyine gore ortalama enerji gereksinimi ve enerji referans degerleri (AR)

pinlenme Toplam Enerji Harcamasi (kkal/gilin)2

Enerji Az Aktif | Orta Aktif Cok Aktif

Boy uzunludu

persentil : e o .
dederleri*(cm) | Adichdi ?:L;TRT:I} (PAL=1.4)° | (PAL=1.6) (PAL=2.0)

18-29 5. 150 49.5 1152 1612 1843 2073 2303
25. 155 52.9 1217 1704 1947 2191 2434
50. 159 55.9 1276 1786 2041 2296 2551
75. 164 58.8 1331 1863 2129 23%6 2662
95. 169 62.8 1406 1969 2250 2531 2813
30-39 5. 148 48.5 1130 1582 1808 2034 2260
25. 155 525 1194 1671 1910 2148 2387
50. 159 55.3 1236 1730 1977 2224 2472
75. 163 585 1284 1798 2055 2312 2569
95. 169 62.9 1351 1892 2162 2432 2703
40-49 5. 147 47.5 1115 1561 1784 2007 2230
25. 153 51.2 1172 1641 1875 2110 2344
50. 156 535 1209 1693 1934 2176 2418
75. 161 57.0 1263 1768 2020 2273 2525
95. 167 61.4 1328 1859 2125 23N 2656
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Erkekler i¢in Protein icin Referans Degerler

Tiirkiye Ortalama Diyeti

Protein Kalitesi (DIAAS=100)*
Diyetle Alinmasi Ongériilen
Miktar (RDA/PRI)3-*

Tiirkiye Ortalama Diyeti
Protein Referans Alim Aralig
(%)

(DIAAS=83) ? igin
Viicut Hesaplanmug Yeterli Alim
Agirhg’ Miktan (g/giin)®

(kg) Alt Simir® Ust Sinir?
(g/kg/ giin) (g/giin) (g/kg/fgiin) (g/giin) (Referans Protein/ | (97.5

Enerji Oram nersentil
50.7 1.04 748 10.1 19.6

19-29 719 0.83 : :
30-39 789 0.83 65.5 1.04 82.1 110 2.4
40-49 79.0 0.83 65.6 1.04 82.2 1.oVindows i E

Kadmnlar icin Protein icin Referans Degerler

Protein Kalitesi Tiirkiye Ortalama Diyeti
(DIAAS=100) Diyetle (DIAAS=83)"igin Tiirkiye Ortalama Diyeti Protein
Alinmasi Ongoriilen Hesaplanmig Yeterli Referans Alim Arahg (%)
Yas (yil) Miktar (RDA/PRI)** Alm Miktan (g/giin)*

Alt Simir® (Referans Ust Simir’

(g/kg/ gun) (g/kg/giin) Protein/ Enerji (97.5
Oram) persentil)

19-29 60.0 0.83 49.8 1.04 62.4 108 20.4

30-39 67.6 0.83 56.1 1.04 703 11.9 20.0

40-49 74.0 0.83 61.4 1.04 77.0 12.7 22.3
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Karbonhidrat, Posa ve Su icin Belirlenen Referans Degerler

mg‘.['wl'] EPA+DHA’ L Posa /Lit
ve (ma) Doymus Yag Asitleri (@)
Cinsiyet e g
Al Al PRI Al
Erkek
18-50 250 Mumkin oldugunca az 130 25
Kadin
18-50 250 Mumkin oldugunca az 130 25

0ctT

Al

2.5

2.0



Mikro Besin Ogeleri Yeterli Alm Diizeyleri

= z | € €
€| 3
; £ g | 2 2
= = = -
Referans
I:IEQEI PR PEI Al FRI Al Al Al FRI PRI PRI PRI Al Al
Erkek
19-50 750 1.7 4 110 15 13 70 330 6.6 0.4 1.6 40 g
Kadin
19-50 G50 1.6 4 a5 15 11 70 330 6.6 0.4 1.6 40 5

Manganez

— |
= =]
= =
= P
(]
= =
— )
m m
= -

Referans
dedfer
Erkek
19-50 950-1000" 11 1.6 350 550 2 3500 70 9.4-16.3% 150 3.4 3 65

PRI PRI Al Al Al Al Al Al PRI Al Al Al Al
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