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OZET

Vardiyah Cahsan Bireylerde Sirkadiyen Ritim ile Polifenol Tiiketimi ve Saghkh

Yasam Bicimi Davramislar1 Arasindaki iliskinin Degerlendirilmesi

Bu c¢alismada vardiyali calisan bireylerde sirkadiyen ritme bagli kronotipin
antropometrik Olgiimler, bazi biyokimyasal bulgular, saglikli yasam bi¢imi
davraniglari, beslenme durumu ve polifenol tiiketimi {izerine etkisinin incelenmesi
amaglanmistir. Arastirma kapsamina vardiyali ¢alisan 107 birey alinmistir. Yiiz yiize
goriisme yontemi ile bireylerin demografik 6zellikleri sorgulanmig, kronotiplerini
belirlemek amaciyla Sabahgil-Aksamcil Olgegi (SAO), Saghikli Yasam Bigimi
Davramglar1 Olgegi (SYBDO) I, polifenol tiiketim sikligi anketi uygulanmustir.
Ayrica, antropometrik 6lciimleri, besin tiiketimlerini saptamak amaciyla {i¢ giinliik
besin tiiketim kayitlar1 ve retrospektif olarak da aglik kan glikozu, trigliserit, yiiksek
dansiteli lipoprotein (HDL), diisiik dansiteli lipoprotein (LDL) gibi biyokimyasal
bulgular1 fabrika kayitlarindan almmistir. Katilimcilarin BKI ve biyokimyasal
ortalamalar1 kronotiplere gore farklilik gostermemektedir (p>0,05). Calismaya
katilan bireylerin SYBDO II’den aldiklar1 ortalama puan 2,22 olarak bulunmustur,
saglikli yasam bicimi davranislarinin kronotiplere gore farklilik gostermemektedir
(p>0,05). Sabahgil ve ara tip kronotipteki bireylerin protein, E vitamini, B2 vitamini,
kalsiyum, fosfor, lignan ve toplam polifenol alimlari, aksamcil kronotipteki
bireylerden yiiksek bulunmustur (p<0,05). Kadin bireylerin toplam polifenol alimi
(609,3+362,2 mg/giin), erkeklerden (383,84245,6 mg/giin) yiiksek bulunmustur
(p=0,007). Katilimeilarin polifenol tiiketimleri, BKI siniflandirmasina gore farklilik
gostermemektedir (p>0,05). Katilimeilarin polifenol tiiketimleri ile SYBDO 11 alt
boyutlar1 arasinda ¢esitli iliskiler belirlenmistir. Vardiyali c¢alisan bireylerin 6zel
gereksinimlerine uygun olarak, polifenol alimlar1 da dahil olmak iizere saglikli

beslenmeleri, saglikli yagsam bi¢imi aligkanliklarinin desteklenmesi saglanmalidir.

Anahtar Sozciikler: Vardiyali calisma, Polifenol alimi, Sirkadiyen ritim, Beslenme

durumu, Saglikli yasam bi¢imi davranis 6lgegi.



ABSTRACT

Evaluation of the Relationship Between Circadian Rhythm, Polyphenol
Consumption and Healthy Lifestyle Behaviors in Shift Working Individuals

This study aimed to examine the effect of circadian rhythm-related chronotype on
anthropometric measurements, some biochemical findings, healthy lifestyle behaviors,
nutritional status and polyphenol consumption in shift working individuals. 107
individuals working in shifts were included in the scope of the research. The demographic
characteristics of the individuals were questioned, and the Morningness-Eveningness
Questionnaire (MEQ), the Healthy Lifestyle Behaviors Scale (HYBS) I1, and polyphenol
consumption frequency survey were applied to determine their chronotypes by face-to-
face interview method. In addition, anthropometric measurements, three-day food
consumption records to determine food consumption, and retrospectively biochemical
findings such as fasting blood glucose, triglyceride, high-density lipoprotein (HDL), low-
density lipoprotein (LDL) were taken from factory records. The mean of BMI and
biochemical values of the participants do not differ according to chronotypes (p>0.05).
The mean score of the individuals on HLBS 1l was found to be 2.22, and healthy lifestyle
behaviors did not differ according to chronotypes (p>0.05). Protein, vitamin E, vitamin
B2, calcium, phosphorus, lignan and total polyphenol intakes of individuals with
morningness and intermediate chronotypes were found to be higher than those of
individuals with eveningness chronotypes (p<0.05). Total polyphenol intake of female
individuals (609.3+362.2 mg/day) was found to be higher than that of males (383.8+245.6
mg/day) (p=0.007). The polyphenol consumption of the participants does not differ
according to BMI classification (p>0.05). Various relationships were determined between
participants' polyphenol consumption and HLBS Il subscales. In accordance with the
special needs of individuals working in shifts, healthy nutrition, including polyphenol

intake, and healthy lifestyle habits should be supported.

Keywords: Shift work, Polyphenol intake, Circadian rhythm, Nutritional status, Healthy

lifestyle behavior scale.



1 GIRIS VE AMAC

Sirkadiyen ritim, diinyanin kendi ekseni etrafinda yaklasik 24 saat siiren bir
doniisiiniin canlilar {izerinde olusturdugu biyokimyasal, fizyolojik ve davranissal
ritimlerin giin igerisinde tekrar edilmesi olarak tanimlanmaktadir (1). Sirkadiyen
ritim kan basincinin, viicut 1sisinin diizenlenmesi, uyku-uyaniklik dongiisii, cesitli
hormonlarin sentez ve salinimi gibi fizyolojik ve psikolojik bir¢ok etkiye sahiptir (2).
Sirkadiyen ritimde gorevli en etkin faz 1siktir. Isiktaki degisikliklere gore sirkadiyen
fazda degisiklikler gergeklesmektedir (3).

Vardiyali ¢alisma, bir igyerinde g¢alisan personelin belirli bir zaman diliminde
degisen saatlerde calistig1 bir sistemdir. Genellikle 24 saatlik bir donemi kapsar ve
isletmenin faaliyet gosterdigi saatlere gore is¢iler belirli vardiya donemlerinde gorev
alirlar (4). Sabit ¢evresel kosullar altinda insanlarda ritmin yaklasik 24,8 saatte bir
kendini tekrarladigi gosterilmistir ve bu essiz zamanlama sisteminin diinyanin
rotasyonundan ve gece-giindiiz gegislerinden etkilendigi bilinmektedir (5).
Sirkadiyen ritmin senkronizasyonunun bozulmasina neden olan vardiyali caligma
sistemi, metabolik ve kardiyovaskiiler hastalik risklerini geleneksel ¢alisma sistemine

gore daha fazla artirmaktadir (6).

Polifenoller meyve, sebze, tahil, ¢ay, kahve, sarap gibi yiyecek veya igeceklerde
bulunan diyetteki en yaygm bitkisel kaynakli biyoaktif bilesenler olarak
adlandirilmaktadir ve 8000’den fazla polifenol tanimlanmistir (7). Diyetteki yaygin
olarak bulunan polifenoller; flavanoller (kakao, c¢ay, elma, bakla), flavanonlar
(turunggillerdeki hesperidin, flavonoller (soganda quersetin, elma ve c¢ay),
antosiyaninler (meyveler) ve flavan-3-ols (kakao)’diir (8). Onemli biyoaktif
bilesenlerden biri olan polifenoller, antioksidan olarak normal hiicrelerde oksidan
tiirlerinin asir1 olusumunu Onleme ve oksidatif stresle iligskili hastaliklar1 durdurma
veya tersine ¢evirme potansiyeline sahip nutrasotikler olarak kabul edilmektedir (9).
Polifenoller ile ilgili yapilan c¢aligmalarda periferik dokular tarafindan glukoz
alimmin inhibe edilmesi, bagirsakta glukoz absorpsiyonunun engellenmesi gibi

cesitli mekanizmalar yoluyla anti-diyabetik etkiler gosterdigi saptanmistir (10). Son



yillarda yapilan c¢alismalarda polifenollerin faydali probiyotik bakterilerin
biliyimesini artirirken, patojenik bakterilerin biiyiimesini baskiladigi gittikge daha

belirgin hale gelmistir (11).

Vardiyal1 c¢alisan bireylerde sirkadiyen ritmin diizensizligi nedeni ile ortaya
cikabilecek hastalik risklerinin polifenol tiiketimi ile azalacagi tahmin edilmektedir
(12). Bozulmus sirkadiyen ritimde polifenollerin tiiketimi, obezite ve obezite ile
iliskili metabolik sendromun 6nlenmesinde rol oynamaktadir (13). Polifenollerden
resveratroliin SIRT1 (Sirtuin geni) genini aktiflegsmesini saglayarak sirkadiyen ritmi
diizenleyebilecegi ve bozulmus sirkadiyen ritmin beraberinde getirebilecegi
komplikasyonlar1 Onleyebilecegi bildirilmistir (14). Vardiyali is¢ilerle normal
iscilerin karsilastirildig1 bir ¢alismada vardiyali iscilerin daha yiiksek beden kiitle
indeksine (BKI) sahip oldugu saptanmustir (15). Baska bir calismada da 27 yildir
calisan Japon isciler, vardiyali ya da giindiiz ¢alisan isciler olarak iki grupta
incelenmis ve vardiyali calisanlarda obez olma oraninin daha yiiksek oldugu

sonucuna varilmistir (16).

Saglikli yasam bi¢imi, bireyin sagligini etkileyebilecek davranislarini kontrol
edebilmesi, giinliik faaliyetlerinin diizenlerken, kendi saglik durumuna uygun
davraniglart1 secebilmesi, saglik davranis1 ise bireyin saghkli kalmak ve
hastaliklardan korunmak i¢in inandig1 ve uyguladigi davraniglarin tiimidir (17).
Calisanlar, saghkli yasam bi¢imi davranislarini benimsediginde daha saglikli olma
halini siirdiirebildigi gibi, saglik durumu da daha iyi seviyeye gelebilir (18).
Ulkemizde yapilan bir calismada gida sektérii ¢alisanlarmin saglikli yasam bigimi
davraniglarinin orta seviyede, egzersiz ve saglik sorumlulugunun en diisiik diizeyde

oldugu belirtilmektedir (19).

Vardiyal1 ¢alisan bireylerde sirkadiyen ritmin bozulmasindan dolayr en sik
karsilasilan sorun beslenme diizensizlikleridir (20). Ozellikle dikkati artirdigi ve
uyanik kalma siirecini uzattig1 i¢in kahve, ¢ay ve enerji veren igeceklerin tiikketimi

vardiyali ¢alisanlarda daha fazladir (21). Calismalar, vardiyasiz ¢alisan bireylere gore



vardiyali calisan bireylerin beslenme aligkanliklarinin da daha kotii oldugunu

gostermektedir (22).

Bu arastirma, vardiyali ¢alisan bireylerde sirkadiyen ritme bagli kronotiplerin
polifenol tiiketim siklig1, beslenme durumu, antropometrik o6lgiimler, bazi
biyokimyasal bulgular ve saglikli yasam bi¢imi davranislart iizerine etkisini

incelemek amaci ile yapilmistir

1.1 Arastirmamn Hipotezleri

H1: Vardiyali calisan iscilerde polifenol alim diizeyi cinsiyete gore farklilik
gosterir.

H2: Vardiyali ¢alisan iscilerde polifenol alim diizeyi kronotiplerine gore farklilik
gosterir.

H3: Vardiyal calisan isgilerde polifenol alim diizeyi BKI degerine gore farklilik
gosterir.

H4: Vardiyali ¢alisan iscilerde biyokimyasal veriler kronotiplerine gore farklilik
gosterir.

H5: Vardiyali ¢alisan iscilerin antropometrik degerleri kronotiplerine gore farklilik
gosterir.

H6: Vardiyali calisan isgilerde saglikli yasam bicimi davraniglar1 ol¢iimleri
kronotiplere gore farklilik gosterir.

H7: Vardiyal calisan iscilerde polifenol alim diizeyleri ile saglikli yasam big¢imi
davraniglari alt boyutlart arasinda anlamli bir iligki vardir.

H8: Vardiyali calisan iscilerin besin tiiketimleri kronotiplerine goére farklilik

gosterir.



2 GENEL BILGILER

2.1 Vardiyah Calisma

Giliniimiizde is diinyasinda, igletmelerin talep degisikliklerine hizli ve etkili bir
sekilde yanit verebilmeleri, operasyonlarmi siirekli olarak siirdiirebilmeleri ve
calisanlarinin ihtiyaclarina uygun esnek caligma ortamlar1 saglayabilmeleri son
derece Onemlidir. Bu ihtiyaclar dogrultusunda, vardiyali caligma diizenleri
isletmelerin bagvurdugu ve giderek daha yaygin hale gelen bir is diizenleme yontemi

haline gelmistir (23, 24).

Vardiyali calisma, bir isletmede giinlin farkli saatlerinde farkli gruplarin
caligmasini igeren bir is diizenleme yontemidir. Vardiyali ¢alisma rutin olan giinliik
is periyodundan farkli olarak, sabah 07:00 aksam 18:00 saatleri arasindaki ¢alisma
periyodu disinda, 24 saat ara vermeksizin c¢alismay1 gerektiren islerde siirekliligi
destekleyecek sekilde giliniin degisik zaman dilimlerinde ¢alisilmasini ifade
etmektedir (4). Bu ¢alisma diizeni genellikle 24 saatlik bir siire i¢inde siirekli hizmet
sunan ve talep degisikliklerine hizli bir sekilde uyum saglamak isteyen isletmelerde
kullanilir. Vardiyali ¢alisma diizenleri, isletmelere esneklik saglar ve is giiciiniin
etkin bir sekilde kullanilmasini saglayarak operasyonlarin siirekli olarak
stirdiiriilmesine olanak tanir (25). Ayn1 zamanda, calisanlarin is-hayat dengesini
saglamalarina ve kisisel ihtiyaglarina daha uygun calisma saatleri segmelerine olanak
tanir (26). Avrupa Yasama ve Calisma Kosullarmi lyilestirme Vakfi (Eurofound)’nin
2003 yilinda yaymladigi “Katilmakta Olan ve Aday Ulkelerde Caligma Kosullar1”
calismasinin sonucu, 21 milyon 147 bin kisi olan Tiirkiye’de c¢alisan niifusun
%8’inin (1.691.760 kisi) vardiyal1 olarak calistigini gostermektedir (27). Bu
calisanlar; vasifli isciler (%13), teknisyenler (%11) ve vasifsiz iscilerden (%10) ve
genellikle ulasim (%19), elektrik, benzin ve su (%14), oteller ve lokantalar (%13) ve
cok az miktarda da (%#4) toptancilik, perakende ticaret ve diger hizmet sektdrlerinden
olusmaktadir (27). Hollanda ve Fransa’da vardiyali ¢alisanlarin oranin sirastyla %19
ve %21 arasinda oldugu diisiiniilmektedir (28). Vardiyali ¢alisma sistemi, her

kurumda farkli sekilde uygulanabilir. Bunlar, 8 saatlik {i¢ vardiyali (08.00-16.00,



16.00-24.00, 24.00-08.00) veya 12 saatlik (08.00-20.00, 20.00-08.00) iki vardiyali ya
da giindiiz 8, gece 16 saatlik (08.00-16.00, 16.00-08.00) postalar halinde ¢aligmak
olarak oOrneklendirilebildigi gibi oOzellikle saghik kurumlarinda g¢aligma siiresi
vardiyalarin birlestirilmesiyle olusturulan 24 saatlik ndbet seklinde diizenlenebilir
(29). Uluslararast Caligma Orgiitii (ILO) 2004 verileri, 2000 yilinda Birlesmis
Milletler’de c¢alisan isgilerin  %22'sinin vardiyali sistemin degisik tiplerinde

calistigim1 gostermektedir (30).

2.1.1 Vardiyah calismamn saglik iizerine etkileri

Vardiyali calismanin saglik iizerindeki etkilerini degerlendiren bir¢ok arastirma
bulunmaktadir. Yapilan bir ¢alismada, vardiyali ¢alismanin uyku kalitesi iizerindeki
etkileri degerlendirilmis, vardiyali c¢alismanin uyku kalitesini olumsuz yo&nde
etkiledigi ve bu durumun uzun vadede kardiyovaskiiler saglik iizerinde risk

olusturabilecegini ortaya konmustur (31).

Vardiyali ¢calismanin metabolik saglik iizerine etkileri de arastirilmistir. Yapilan
bir meta-analiz ¢alismasi, vardiyali ¢alisan bireylerde diyabet, obezite ve metabolik
sendrom riskinin arttigin1 gostermektedir (32). Stevens ve ark. (2020) tarafindan
yapilan bir sistematik incelemede vardiyali ¢alismanin metabolik saglik {izerindeki
etkileri arastirllmis ve vardiyali ¢alisma, metabolik sendrom ve obezite gibi kronik
saglik sorunlar1 ile iliskilendirilmistir. Bu c¢alisma, vardiyali c¢alismanin saglik
iizerindeki genis kapsamli etkilerini ele alirken metabolik saglik agisindan 6nemli bir
boyutu vurgulamaktadir (33). Farkli bir ¢calismada ise vardiyali ¢alismanin metabolik
saglik tizerindeki etkileri cinsiyet farkliliklari acgisindan ele alinmis ve vardiyali
calismanin erkek isc¢ilerde metabolik saglik {izerindeki etkileri incelenmistir.
Bulgular, vardiyali calismanin insiilin duyarliligini azalttigini ve obezite riskini
artirdigint gostermektedir (34). Vardiyali ¢alisma sisteminin mide rahatsizliklari,
reflii ve diger gastrointestinal semptomlarla iliskili oldugu gosterilmektedir (35).
Vardiyali caligsanlarda saat diizensizligi, is stresi, uyku bozukluklar1 ve diizensiz
beslenme gibi faktorlerin gastrointestinal sistem hastaliklarinin gelisimine katkida

bulunabilmektedir (36). Yapilan c¢aligmalar vardiyali g¢alisanlarda is saatlerinin



yogunlugu nedeniyle fiziksel aktivite yapma olasiliklarinin azaldigini ve bu durumun
bel rahatsizliklarini artirabilecegini gostermektedir (37). Psikolojik saglik agisindan,
vardiyali ¢alismanin depresyon, anksiyete ve stres gibi durumlari arttirabilecegi one
strtilmistiir (38). Uzun is saatlerinin ve vardiyali ¢alismanin ig kazalar1 ve hatalar
izerindeki etkileri modellenmis, uzun c¢aligma saatlerinin psikolojik saglik tizerinde
olumsuz etkilere sahip oldugu ve is kazalariyla iligkilendirildigi gosterilmektedir
(39). Vardiyali ¢alisanlarin is stresi ve uyku diizeni gibi faktorler nedeniyle alkol
tilketimine egilimli olabilecegi de baska ¢alismalarda gosterilmektedir (40). Uzun
yillardir vardiyali ¢alisanlarda basta kadinlar olmak iizere fiziksel ve ruhsal saglik
problemleri daha fazla goriilmektedir. Ayrica, yashlarin genglere nazaran daha az ev
baskis1 gérmeleri ve az uykuya gereksinim duymalarindan dolay1 genglere gore

vardiyali ¢alismanin olumsuz etkilerinden daha az etkilendikleri goriilmektedir (41).

2.2 Sirkadiyen Ritim

Sirkadiyen ritim, biyolojik saatin yaklasik olarak 24 saatlik dongiisiidiir ve insan
viicudunun uyku-uyaniklik déngiisii, viicut sicakligi, hormon salinimi ve diger birgok
fizyolojik siireci diizenler (42). Sirkadiyen ritim, i¢ ve dig faktorlerle etkilesime
girerek ayarlanir, ancak 6zellikle 151k ve karanlik dongiileri {izerinde biiytik bir etkiye
sahiptir. Giines 15181, sirkadiyen ritmi belirleyen en 6nemli faktordir. Bu diizenleme
mekanizmasina “foto noroendokrin kontrol” denir. Retina iizerindeki fotoreseptor
hiicreleri, 15181n yogunlugunu ve siiresini algilar ve beyne bu bilgiyi ileterek
sirkadiyen ritmin diizenlenmesine yardimci olur. Karanlikta uyarilan melatonin
sentez ve salimimi, aydinlikta baskilanmaktadir. Bu dogrultuda, giin boyunca maruz
kalinan 151k miktari, uyku-uyaniklik dongiisiiniin diizenlenmesinde 6nemli bir rol

oynar (43).

2.2.1 Vardiyah c¢ahsanlarda sirkadiyen ritim bozulmasimin fiziksel ve

psikolojik saghk iizerine etkileri

Sirkadiyen ritim, vardiyali ¢alisma gibi diizensiz ¢alisma saatlerine maruz kalan

bireylerde bozulabilir. Ozellikle gece vardiyasinda galisanlar, biyolojik saatleriyle



uyumsuz ¢aligma saatleri nedeniyle sirkadiyen ritim bozukluklarina ve uyku
problemlerine daha yatkindir (44). Diizensiz ¢alisma saatlerinin uyku siiresi, uyku
derinligi ile uyku kesintileri iizerine etkileri oldugu gosterilmistir (45). Vardiyal
calismaya bagl olarak, sirkadiyen ritimde bozulma, yasam sekli degisikligi, is
gerginligi ile stres etmeni sonucu bir¢cok saglik sorunu meydana gelmektedir (46).
Sirkadiyen ritim, hormonal salinimin diizenlenmesinde kritik bir rol oynamaktadir.
Vardiyali ¢alisma diizenleri, 6zellikle melatonin, kortizol ve insiilin gibi hormonlarin
salimimini etkileyebilir. Bu durum, vardiyali ¢alisanlarda metabolik sendrom, obezite
ve diyabet riskinin artmasina neden olabilir (47). Gece vardiyasindaki kisiler, yapay
151ga maruz kaldiklar1 icin melatonin seviyelerinde ciddi diizeyde diisiisler olmakta,
bu da artmis kronik hastalik riskine neden olmaktadir (48). Vardiyali calismanin tip 2
diyabet riski iizerindeki etkilerini meta-analiz yontemiyle inceleyen bir calismada
vardiyali caligmanin tip 2 diyabet riskini artirdigi gosterilmistir (49). Vardiyal
calisma ile sirkadiyen ritmin bozulmasinin obezite riski tizerindeki etkilerini derleyen
bir calismada ise vardiyali calismanin obeziteyi artirict bir faktor olabilecegi ortaya
koyulmustur (50). Baska bir arastirmada vardiyali calismanin uzun doénemde
metabolik sendrom riskini arttirdigi gosterilmistir (51). Uzun vadeli saglik tizerindeki
etkileri iizerine yapilan c¢alismalar, diizensiz caligma saatlerinin kardiyovaskiiler
hastaliklar, sindirim sorunlar1 ve ruh saghigi bozukluklar1 gibi c¢esitli saglik
sorunlarina yol acabilecegini gostermektedir (52). Sirkadiyen ritmin bozulmasi,
vardiyali ¢alisanlarda CRP’yi ve kan basincini tek basina artirmaktadir, bu durumda
vardiyali ¢alisanlarda artan enflamasyon, hipertansiyon ve kardiyovaskiiler hastalik
riskini agiklamaya yardimc1 olabilir (53). Vardiyali ¢alisanlarda hipertansiyon, kalp
hastaliklar1 ve inme riskini artirabilir (54). Ayrica, vardiyali ¢alisanlarda viicudun
alisik olmadig: saatlerde besin tliketmeye olan egilimin artmasi nedeniyle merkezi
(beyin) ve periferik (sindirim sistemi ve yag dokusu gibi beynin disindaki) saatler
arasindaki senkronizasyonu bozulabilmektedir. Bu nedenle vardiyali ¢alisan kisilerin
lipid metabolizmasinda dengesizlik olusabilir ve bundan dolayr metabolik sendrom
gelisiminde artan riske sebep olabilir (55). Sirkadiyen ritmin bozulmasi anksiyete,
depresyon ve bipolar bozukluk gibi ruhsal saglik sorunlarinin siddetini artirabilir
(56).



Sirkadiyen ritmin bozulmasi, doku onarimi ve hiicresel yenilenme siireclerini
etkileyebilir, bu durumda kanser riskini artirabilir. Yapilan bagka bir arastirmada
vardiyali ¢calismanin meme kanseri riski tizerindeki etkileri meta-analiz yontemiyle
degerlendirilmis, vardiyali ¢alismanin meme kanseri riskini artirdigi gosterilmistir

(57).

2.2.2 Vardiyah ¢alisanlarda beslenme

Diinya Saghik Orgiitii (DSO), beslenmeyi "insan saghgini iyilestirmek ve
stirdiirmek i¢in gerekli olan tiim besin 6gelerini almak" olarak tanimlar. Beslenme,
viicut i¢in gerekli olan besin dgelerini almak, enerji saglamak ve saglikli bir yasam

stirdirmek i¢in 6nemlidir (58).

Calisan kisilerin beslenme aligkanliklari, genel saglik ve is performansi iizerinde
onemli bir etkiye sahiptir. Ozellikle vardiyali ¢alisma gibi 6zel ¢alisma kosullar:
altinda beslenme aligkanliklarinin dikkatle ele alinmasi gerekmektedir. Vardiyali
caligma, uyku diizeninin bozulmasina, stresin artmasmma ve diizensiz yeme
aligkanliklarina yol agabilir. Bu durum, isyerinde verimliligi diisiirebilir ve saglk
sorunlarina neden olabilir. Saglikli bir beslenme planinin ¢alisanlarin enerji
seviyelerini korumasina ve is performansimni arttirmasina yardimci oldugunu
gostermektedir. Saglikli beslenme, bireyin ozelliklerine yonelik dogru miktarda

karbonhidrat, protein, saglikli yaglar, vitaminler ve mineraller icermelidir (59).

Uyku siiresinin azalmasi, hormonal dengesizliklere neden olabilir, insiilin
direncini arttirabilir ve aglik ve tokluk hormonlarinin diizenlenmesini etkileyebilir.
Bu durum, beslenme aligkanliklarini olumsuz etkileyerek, obezite ve diyabet riskini
artirabilir (60).

Vardiyali  calismanin, calisanlarin  beslenme  aligkanliklarma  etkisi

degerlendirilmis ve vardiyali ¢alisanlarin genellikle daha diisiik besin kalitesine sahip

olduklar1 ve daha fazla islenmis gida tiikettikleri gosterilmistir (61).

10



Vardiyali ¢alismanin yeme aliskanliklar iizerindeki etkilerinin incelendigi bir
sistematik derleme, vardiyali calismanin diizensiz yeme aligkanliklarina, yeme
zamanlarinda degisikliklere ve daha az saglikli besin se¢imlerine yol agtigini ortaya

koymustur (62).

Yapilan bir meta-analiz sonucuna gore vardiyali calisanlarin genellikle
vardiyasiz ¢alisanlardan daha yiiksek enerji alimina sahip olduklar1 gosterilmistir. Bu
durum, vardiyali ¢alismanin  beslenme aligkanliklarii  olumsuz  yonde
etkileyebilecegini  diisiindiirmektedir. Ayrica, vardiyali c¢alisanlarin  sagliksiz
beslenme aligkanliklarina daha yatkin olduklar1 bulunmustur (63). Gece vardiyasinda
caligmanin kadinlarin yeme davranislarina ve agirlik artisina etkisi incelenmistir.
Bulgular, gece vardiyasinda ¢alismanin istah diizenlemesini bozdugunu ve agirlik

kazanimini arttirdigini géstermektedir (64).

Vardiyalt ¢alismanin besin alimi, yeme aliskanliklar1 ve metabolik saglik
iizerindeki etkilerinin arastirildigi baska bir ¢alisma, vardiyali ¢alismanin diizensiz
yeme aliskanliklarina, daha fazla atisirmalik tiiketimine ve metabolik saglik
sorunlarina yol agabilecegine isaret etmektedir (65). Gece vardiyasinda ¢alismanin
gastrointestinal saglik ve sindirim bozukluklar1 iizerine etkisinin incelendigi bagka
bir calismada ise sindirim sistemi iizerinde olumsuz etkilere sahip olabilecegi

gosterilmektedir (66).

Vardiyali calismanin yiyecek istegi ve duygusal yeme {lizerindeki psikolojik
etkileri incelendiginde, vardiyali c¢alismanin duygusal yeme ve yiyecek istegi

iizerinde artirict bir etkiye sahip olabilecegi gosterilmektedir (67).

Bagirsak mikrobiyotas: sindirim, bagisiklik sistemi ve metabolizma gibi bir¢cok
Oonemli siirecte rol oynar. Vardiyali calismanin diizensiz uyku ve beslenme
aligkanliklari, bagirsak mikrobiyotasinin dengesini bozabilir. Vardiyali ¢alismanin
bagirsak mikrobiyotas: iizerindeki etkisi ve metabolik saglik {izerine olan etkilerine
bakildiginda, bagirsak mikrobiyotasini etkileyebilecegini ve dolayisiyla metabolik

saglik iizerinde potansiyel bir etkiye sahip olabilecegini gostermektedir (68).
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2.2.2.1 Enerji gereksinimi

Calisanlarin enerji gereksinimi, yas, cinsiyet, fiziksel aktivite diizeyi, viicut
agirligr ve viicut bilesimi gibi faktorlere bagl olarak degisiklik gosterebilir. Genel
olarak, bir yetiskinin gilinliik enerji gereksinimi, viicut fonksiyonlarini siirdiirebilmek
ve glinliik aktivitelerini yerine getirebilmek igin almasi1 gereken enerji miktarini ifade
eder. Yetigkinler icin temel enerji gereksinimlerini hesaplamak i¢in kullanilan bazi
formiiller bulunmaktadir. Bu formiiller, Harris-Benedict denklemleri gibi, kisinin

yasini, cinsiyetini, viicut agirligini ve fiziksel aktivite seviyesini dikkate alir (69).

Calisanlarin enerji gereksinimleri, is tiirline ve calisma kosullarina bagl olarak
farklilik gosterebilir. Ozellikle, isin fiziksel yogunlugu ve c¢alisma saatleri gibi
faktorler, calisanlarin giinliik enerji ihtiyaclarin1 etkileyebilir. Arastirmalar, agir
fiziksel islerde ¢alisanlarin, ofiste oturanlara gére daha yiiksek enerji gereksinimine
sahip oldugunu gostermektedir (70). Agir fiziksel islerde calisanlar, daha fazla enerji
harcar ve daha fazla enerjiye ihtiya¢ duyar. Bu nedenle, bu tiir islerde ¢alisanlarin
beslenme aligkanliklarinin enerji  gereksinimlerini karsilamaya uygun olmasi
onemlidir. Eger bu denge saglanmazsa yetersiz enerji alimmin veya fazla enerji
aliminin getirecegi tehlikelerle (dikkatsizlik, is kazalar1 vb.) karsilasilabilir. Uretim

icin gerekli enerji saglanamazsa bireylerin ¢alisma hizi diiser ve tiretim azalir (71).

Ayrica, vardiyali calisanlarda veya gece vardiyasinda calisanlarda uyku
diizeninin bozulmasi nedeniyle farkli bir enerji alimina ihtiyag olabilir. Gece
vardiyasinda calisanlar, biyolojik saatleriyle uyumlu olmayan saatlerde ¢alistiklari
icin, viicutlar1 normalden farkli bir metabolik aktivite gdsterebilir. Bu durumda, gece
vardiyasinda calisanlarin enerji gereksinimlerinin, geleneksel c¢alisma saatlerinde

calisanlara gore farklilik gosterebilecegi diistintilmektedir (72).
Bu bilgiler, calisanlarin enerji gereksinimlerinin ¢esitli faktorlere bagli olarak

degisebilecegini ve 1is tiirline, calisma saatlerine ve diger kosullara gore

ozellesebilecegini gostermektedir (73, 74).
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2.2.2.2 Karbonhidrat gereksinimi

Karbonhidratlar, viicudun ana enerji kaynagi olarak 6nemli bir role sahiptir ve
ozellikle fiziksel ve zihinsel performansi destekler. Bu nedenle, ¢alisanlarin giinliik
karbonhidrat alimmi karsilamak i¢in ¢esitli kaynaklardan beslenmeleri dnemlidir.
Calisanlarin giinliik karbonhidrat ihtiyaci, yas, cinsiyet, fiziksel aktivite diizeyi ve
metabolizma gibi faktorlere bagli olarak degisebilir. Genel olarak, Amerikan
Beslenme ve Diyetetik Akademisi (Academy of Nutrition and Dietetics, AND)
tarafindan oOnerilen giinliik karbonhidrat alimi yetiskinler icin %45-65 arasinda
degismektedir (75). Amerikan Kalp Birligi (American Heart Association), giinliik bir
yetiskinin 2000 kkal’lik bir diyetle 225-325 gram karbonhidrat almasi1 gerektigini
onermektedir (76).

Tam tahilli {riinler, lif, vitamin ve mineral agisindan zengin karbonhidrat
kaynaklaridir ve giinliik karbonhidrat alimmin 6nemli bir pargasin1 olusturmalidir
(77). Bugday, arpa, yulaf, cavdar gibi tam tahillar, saglikli bir diyet i¢cin 6nemli birer
bilesendir.

Vardiyali ¢alisanlarin beslenme aligkanliklarinin ele alindigi bir ¢alismada, gece
vardiyasinda calisanlarin genellikle diistik lifli ve yiiksek yagh yiyecekler tiikettigi ve
karbonhidrat aliminin da sinirli oldugu gézlemlenmistir (78). Yetersiz karbonhidrat
alimmin 6gle yemegi sonrast konsantrasyon ve enerji diizeylerinde diisiise neden
oldugu gosterilmektedir. Ogle yemegi tiiketiminin yetersiz olmas1, calisanlarmn is

verimliligini olumsuz etkileyebilir (79).

Yetersiz karbonhidrat aliminin egzersiz sirasinda enerji diizeylerinde diisiise
neden oldugu ve performansin azaldig: bildirilmistir. Bu durum, fiziksel olarak aktif

olan calisanlarin performansini olumsuz etkileyebilir (80).

Yiiksek karbonhidrat igeren 6gle yemeklerinin is performansi iizerindeki etkisi
incelenmis, yiiksek karbonhidrath 6gle yemeklerinin, 6zellikle sindirim sonrasi kan

sekerindeki ani artisin neden oldugu kisa siireli bir enerji patlamasindan sonra dikkat
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ve konsantrasyonun diismesine neden olabilecegi gosterilmistir (81). Asir
karbonhidrat aliminin, 6zellikle 6gleden sonra is performansinda diisiise neden
olabilecegi ve dikkat, odaklanma ve hafiza iizerinde olumsuz etkilere sahip

olabilecegi gosterilmektedir (82).

2.2.2.3 Protein gereksinimi

Proteinler, viicuttaki hiicrelerin yapi taslaridir ve bir¢ok hayati fonksiyonun yant
sira kas, kemik, bagisiklik sistemi ve hormon iiretimi gibi 6nemli siireclerin de temel
bilesenleridir. AND, yetiskinler i¢in giinliik protein alimin1 viicut agirlig1 basina 0,8
gram olarak Onermektedir. Ancak, aktif yasam tarzina sahip bireyler, egzersiz
yapanlar veya kas kiitlesini artirmak isteyenler igin bu miktar artabilir. Ornegin,
sporcular ve agir fiziksel islerde ¢alisanlar i¢in giinliik protein alimi 1-1,2 gram viicut

agirlig1 basina olarak dnerilebilir (83).

Ofis ¢alisanlarinin protein aliminin bilissel fonksiyon ve ruh sagligi iizerindeki
etkilerinin incelendigi c¢alismada yeterli protein alimmin, biligsel islevleri
destekledigi ve mental sagligi olumlu yonde etkiledigi gosterilmektedir. Diisiik
protein aliminin ise konsantrasyon eksikligi, hafiza sorunlar1 ve ruh halinde

dalgalanmalara neden olabilecegini gostermektedir (84).

Vardiyali ¢alisanlarin genellikle diisiik protein alimina sahip oldugu ve bunun da
bagisiklik fonksiyonunu olumsuz yonde etkileyebilecegi rapor edilmektedir.
Ozellikle, diisiik protein alimimin lenfositlerin {iretimini ve bagisiklik hiicrelerinin
aktivitesini azaltabilecegi ve bu durumun hastaliklara yakalanma riskini
arttirabilecegi vurgulanmustir (85). Yeterli protein aliminin ise bagisiklik sistemi
fonksiyonunu destekleyebilecegi ve vardiyali calisanlarin sagligini korumak igin
onemli oldugunu belirtilmektedir (86). Diisiik protein aliminin kas protein sentezini
azaltabilecegini ve kas kaybma yol acabilecegi bildirilmektedir (87). Ozellikle,
vardiyali calisanlarin genellikle diizensiz uyku ve beslenme aligkanliklara sahip

olmalari, kaslarin tam olarak iyilesmesini ve yeniden yapilanmasini engelleyebilir

(88).
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2.2.2.4 Yag gereksinimi

Beslenme aligkanligiin 6nemli bilesenlerinden biri de yag tiiketimidir. Yaglar,
viicut i¢in temel besin Ogelerinden biri olup, hiicrelerin yap1 taglart olan hiicre
membranlarinin yani sira hormon liretimi ve yagda ¢oziinen vitaminlerin emilimi

gibi bir¢ok onemli fonksiyona katki saglarlar (89).

Calisanlar icin Onerilen yag alimi miktari, toplam giinliik alinan enerjinin %25-
35'in1 olusturmalidir (90). Alim miktar1 kadar yaglarin tiirii de onemlidir. Trans
yaglar ve doymus yaglar yerine saglikli yag kaynaklar1 olan doymamis yaglar tercih
edilmelidir. Ornegin; zeytinyag, avokado, balik ve kuruyemisler gibi doymamis yag
kaynaklari, saglikli bir yag alimi i¢in tercih edilebilir. Calisma saatlerinin uzunlugu
ve 1§ kosullarmin stresli olabilecegi durumlarda yagli ve islenmis yiyeceklerin
tilketimi artabilir. Ancak, bu tiir yiyeceklerin asir1 tiikketimi saglik acisindan risk
olusturabilir ve 1is performansin1 olumsuz etkileyebilir. Gece vardiyasinda
calisanlarin genellikle yaglh ve islenmis yiyecekler tiikettikleri gdzlemlenmistir. Bu
durum, c¢alisanlarin yag aliminin artmasina ve sagliksiz beslenme aligkanliklarinin
olusmasina neden olabilir (91). Vardiyali ¢alisanlarin gece vardiyasinda yag icerigi
yliksek olan atistirmaliklart (6rnegin cips, kraker gibi) daha fazla tiikettikleri
gosterilmektedir. Benzer sekilde, baz1 ¢caligmalar vardiyali ¢alisanlarin 6zellikle gece

vardiyasinda daha fazla yagh fast food tiikettigini belirtmektedir (92, 93).

2.2.2.5 Vitamin gereksinimi

Vitaminler, viicutta gesitli metabolik fonksiyonlar1 diizenler, enerji {iretimine
katkida bulunur ve hiicresel sagligi destekler. Ozellikle B vitaminleri,
karbonhidratlari, yaglar1 ve proteinleri enerjiye doniistiirmede énemli bir rol oynar.
Calisanlar, giin boyunca yiiksek diizeyde enerji ve dayaniklilik gerektiren isleri
yerine getirirken B vitaminlerine ihtiya¢ duyarlar (94). Calisma stresi, viicuttaki
antioksidan kullanimini artirabilir ve bazi vitaminlerin eksikligine yol acabilir.
Ornegin, C vitamini stresle miicadelede ©nemli bir rol oynar ve antioksidan

ozellikleri sayesinde stresin neden oldugu serbest radikallerle savasir (95).
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Yapilan arastirmalar, D vitamini eksikliginin sadece kemik sagligi iizerinde
degil, ayn1 zamanda genel saglik ve c¢alisma performansi iizerinde de olumsuz
etkileri olabilecegini gostermektedir (96). D vitamini eksikligi, genellikle ic
mekanlarda c¢alisan veya az gilines 1s18ina maruz kalan calisanlarda daha yaygin
olarak goriiliir. Bu durum, 6zellikle kig aylarinda ve yliksek enlemlerde yasayanlarda

daha belirgindir (97).

2.2.2.6 Mineral gereksinimi

Viicutta bircok mineral bulunur ve bunlar, viicut fonksiyonlarinin
diizenlenmesinde Onemli roller oynar. Kalsiyum, fosfor, magnezyum, sodyum,
potasyum ve demir gibi mineraller, kemik sagligi, kas fonksiyonlari, sinir iletimi,
metabolik siirecler ve bagisiklik sistemi fonksiyonlar1 gibi ¢esitli islevleri yerine

getirirler (94, 98).

Magnezyum, enerji metabolizmasi, sinir sistemi fonksiyonlar1 ve kas saglig1 i¢in
onemli bir mineraldir. Yetersiz magnezyum alimi, kas kramplarina, uykusuzluga ve
stresle basa ¢cikma yeteneginin azalmasina neden olabilir. Oksijen tasinmasi ve enerji
iretimi i¢in gerekli olan demir, vardiyali ¢alisanlarda genellikle diisiiktiir, bu da

halsizlik ve diisiik enerji seviyelerine yol agabilir (99).

Vardiya diizensizligine bagh siklikla eksikligi goriilen minerallerden bir digeri
ise kalsiyumdur. Yetersiz kalsiyum alimi, kemiklerin zayiflamasina ve osteoporoz
riskinin artmasina neden olabilir (100). Vardiyali c¢alismanin mikro besin ogesi
eksiklikleri ve besin takviyeleri {izerine etkisi incelendiginde, vardiyali ¢alismanin
bazi mikro besin 6gesi eksikliklerine yol agabilecegi ve uygun besin takviyelerinin

onemli olabilecegi gosterilmektedir (101).

2.3 Polifenoller

Bitkisel besinler, cesitli kimyasal yapiya sahip olan bircok potansiyel fayda

saglayabilen bir grup biyoaktif bilesen ailesi olan polifenoller de dahil olmak {izere
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fitokimyasallarin baslica kaynagidir. Basit yapidaki gallik asitten en kompleks
yapidaki proantosiyanidinlere kadar uzanan polifenollerin farkli biyolojik siiregler
tizerindeki etkisi birgok c¢aligmada kanitlanmistir (102). Polifenoller, bir veya daha
fazla hidroksil grubunun bagli oldugu ve minimum bir aromatik halkaya sahip olan
mikro besin 6geleridir (103). Polifenollerin 4 farkli alt grubu bulunmaktadir. Bunlar
arasinda flavonoidler, fenolik asitler, stilbenler ve lignanlar yer almaktadir ve
8000°den fazla polifenol tanimlanmistir (104,105). Her bir alt grup farkli bitkisel
kaynaklarda bulunur ve farkli biyolojik etkilere sahiptir. Ornegin; flavonoidler ¢ay,
kirmiz1 sarap, meyve ve sebzelerde bol miktarda bulunurken, lignanlar keten tohumu,
keten tohumu yagi ve bazi tahillarda bulunur (105). Polifenollerin alt siniflar1 ve

diyet kaynaklar1 Tablo-1’de belirtilmektedir.

Tablo 1. Polifenollerin alt siniflar1 ve diyetsel kaynaklari (106, 107)

Polifenol Tiirii Alt Stmflan Diyet Kaynaklar:
Flavonoller (Kuersetin, kaempferol, Siyah ¢ay, elma, brokoli, 1spanak,
myricetin) bogiirtlen, sogan
Flavanoller (katesin, epikatesin, Yesil cay, siyah cay, kahve, kakao,
epikatesin galat) kirmizi sarap, kiraz

Flavonoidler Flavanonlar (hesperetin, naringenin,

eriodikyol) Domates, limon, portakal, greyfurt

Izoflavonlar (genistein, daidzein, glisitin) Soya fasulyesi, baklagiller

Antosiyanozidler (siyanidin, pelargonidin,
malvidin, delfinidin) Uziim, elma, kiraz, visne, bogiirtlen, gilek

Hidroksisinamik asit- Klorojenik asit, Cilek, bogiirtlen, ahududu, ananas, siyah
kafeik asit, ferulik asit, kumarik asit) tiziim, brokoli, domates, kekik, zeytin,
zeytinyagi, badem, ceviz

Fenolik asitler Hidroksibenzoik asit (galik asit, vanilik  Salatalik, kereviz, pancar, avokado, ¢ilek,

asit, siringirik asit) muz, yaban mersini, ahududu, yesil ¢ay,
karanfil
Resveratrol Kirmizi iiziim, ¢ilek, tiziim suyu, kirmizi
sarap
Stilbenler ]
Pterostilben Findik ve fistik
Enterodiol, matairesinol, Tahillar, keten tohumu, mandalina, kavun,
sekoizolarisiresinol) sarimsak
Lignanlar )
Enterolakton Tohumlar ve baklagiller
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2.3.1 Polifenollerin insan saghg: iizerine etkileri

Polifenollerin insan saghigi iizerinde bir¢cok potansiyel faydasi vardir.
Polifenollerin bagirsak mikrobiyotasi iizerinde olumlu etkiler gosterebilecegini 6ne
siiriilmektedir. Ozellikle polifenollerin prebiyotik 6zellikler sergileyebilecegi ve bu
sayede bagirsak sagligini ve bagisiklik sistemi fonksiyonlarini destekleyebilecegi
belirtilmektedir (108). Meyve ve sebzelerin posa, tohum ve kabuk gibi farkli
dokularindan elde edilen meyve 6zleri, fenolik profilleriyle ilgili antimikrobiyal ve
prebiyotik aktiviteler gostermektedir (109). Arastirmacilar, polifenollerin prebiyotik
etkilerinin enflamasyonu azaltma, bagisiklik sistemini diizenleme, sindirim sagligin
lyilestirme ve metabolik sendrom riskini azaltma gibi cesitli saglik yararlarina

katkida bulunabilecegini vurgulamaktadir (110).

Diyet polifenollerinin kronik hastaliklar, 6zellikle kardiyovaskiiler hastalik, tip 2
diyabet ve norolojik bozukluklar lizerinde yararli etki saglayabilecegi gosterilmistir
(111). Antioksidan ozellikleri 6n plana ¢ikan ve dogal bir polifenol olan
resveratroliin lipid peroksidasyonunu ve buna bagl hiicre O6liimiinii Onledigi
bilinmektedir (112). Resveratroliin nitrik oksit (NO) sentezini uyardigr ve iNOS
ekspresyonunu arttirdig1 saptanmis ve bununla birlikte NO’ya benzer sekilde anti-
inflamatuar, anti-trombositer ve vazodilator etkileri de oldugu gosterilmistir (113,
114). Polifenoller kalpte, diisiikk yogunluklu lipoprotein (LDL) peroksidasyonunu
engeller, yiliksek yogunluklu lipoprotein (HDL) diizeylerini artirir, nitrik oksit (NO)
sentezinin indiiklenmesi ile vazordlaksasyonu tetikler, endotelini inhibe eder,
anjiyojenik yaniti degistirir, ventrikiiler aritmileri azaltir, anti-trombin aktivitesini
azaltir ve trombosit birikimini 6nler, ¢oziiniir adhezyon molekiillerinin olusumunu
inhibe eder, reaktif oksijen tiirlerini ve kan basincini azaltir, ve iskemik reperfiizyon
hasarini iyilestirir (115, 116). Inflamasyon, baslangictan ilerlemeye ve nihayetinde
plak yirtigima kadar aterosklerozun tiim asamalarina aracilik etmektedir.
Prostaglandin E2 (PGE2) inflamasyonda Kkilit bir rol oynar, PGE2 sentezi
siklooksijenaz (COX) 2 ile katalize edilir. Polifenoller, transkripsiyonel diizeyde
COX-2 faaliyetini diizenler. Bdylece PGE2 iiretimini de oOnleme araciligiyla

aterosklerosiz ile iliskili inflamasyonu engelleyebilir (117). Ayrica, polifenollerin
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myokardial enfarkt alanini ve apoptotik kardiyomiyosit sayisini azalttig1 saptanmigtir

(118).

Polifenoller kimyasal yapilarinda fenol halkalari igerir ve bu yapilar1 antioksidan
Ozelliklerine katkida bulunur. Antioksidanlar, viicudu serbest radikaller olarak
adlandirilan zararli molekiillerin neden oldugu oksidatif stresten koruyabilirler. Bu
sayede polifenoller, hiicresel oksidatif stresi azaltabilir ve kronik hastaliklarin riskini
azaltabilirler (119). Sekiz haftalik diyet miidahalesi ile yapilan bir caligmada
polifenollerden zengin beslenmenin glikoz metabolizmasini iyilestirerek tip 2 diyabet
riskini azalttig1 gosterilmistir (120). Arastirmacilar, yesil cay ekstresinin fazla kilolu
kadinlarda kan lipid profili parametreleri (LDL, HDL ve trigliserit) ile glisemik
kontrolii  iyilestirdigini  gostermektedirler. Bu iyilestirme metformin ile
karsilastirildiginda, yesil cay ekstresinin daha etkili oldugu bulunmustur (121). In
vitro ve in vivo bir¢cok c¢alisma, polifenollerin kas atrofisini hafiflettigini ve kas
saghgmi artirdigimi giiglii bir sekilde bildirmistir. Polifenollerin anti-inflamatuar
ozelliklerinin kas atrofisi ve kas saghigmi iyilestirmede potansiyel bir rol

oynayabilecegi belirtilmektedir (122).

Polifenollerin kanser hiicrelerinin biiylimesini ve ¢ogalmasini azaltma, apoptozu
artirma ve timor metastazin1 engellemeye yardimci olduklar1 goriilmiistir (123).
Polifenollerin antioksidan, anti-inflamatuar ve antikanser etkileri tizerinde duruldugu
bir caligmada bu fitokimyasallarin kanser hiicrelerinin ¢esitli sinyal yolaklarini
hedefledigi ve kanser gelisimini engelledigi gosterilmektedir (124). Polifenollerden
silibinin cilt kanserini Onleme tizerindeki mekanizmalar1 incelenmis, cilt kanseri
hiicrelerinin biiyiimesini engelleme, timor olusumunu ve yayilmasini dnleme {izerine
etkili oldugu saptanmistir (125). Polifenol aliminin kolon kanseri riskini
azaltabilecegi one siiriilmektedir. Ozellikle yesil cay, soya ve turunggil gibi
besinlerin polifenol igeriginin koruyucu etkileri {izerinde durulmustur (126). Kahve
tilketiminin kolon kanseri riskini azaltabilecegi ve bu koruyucu etkinin kahvenin
icerdigi polifenollerle iligkili olabilecegi one siiriilmektedir (127). Flavonoidlerin,
ozellikle de cesitli meyve ve sebzelerde bulunan polifenol tiirlerinin, kolon adenomu

(kanser oOncesi lezyonlar) tekrarimm1 azaltmada potansiyel bir koruyucu rol
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oynayabilecegi goriilmektedir (128). Cayda bulunan polifenollerin, Ozellikle de
epigallokatesin  gallat’in (EGCG) mide kanseri riskini  azaltabilecegi
diisiiniilmektedir. Cay tiiketimi ile mide kanseri arasindaki olumlu iliskiyi
destekleyen birgok hayvan calismasi bulunmaktadir (129). Kaempferolin mide
kanseri hiicrelerindeki etkilerini inceleyen bir ¢alismada bu bilesigin mide kanseri

hiicrelerinin yayilmasint ve invaziv Ozelliklerini azaltabilecegi gosterilmektedir

(130).

Otoimmiin hastaliklarin gelisiminde rol oynayan inflamatuar yanitin azaltilmasi
ve oksidatif stresin dnlenmesi gibi mekanizmalar lizerinden polifenollerin potansiyel
faydalar1 oldugu goriilmektedir (131). Polifenol tiiketimi Parkinson hastaligi gibi

otoimmiin olmayan nérodejeneratif hastaliklarin riskini de azaltabilmektedir (132).

Ellagitannin ve antosiyanin gibi belirli polifenollerin, obezite ve kardiyo
metabolik belirtecler iizerindeki etkileri incelenmis ve polifenol igceren gidalarin
tiketiminin obeziteye karst koruyucu olabilecegi One siriilmistir (133).
Polifenollerden resveratroliin yag hiicrelerinin olusumunu engelleyebilecegi ve
metabolizmay1 hizlandirabilecegi gosterilmistir (134). Yaban mersini, bdgiirtlen,
cilek gibi meyvelerde bulunan antosiyaninlerin anti-inflamatuar ve antioksidan
ozellikleri, obezite ile iligkili metabolik sorunlar1 azaltabilir (135). Kakao igerisinde
bulunan flavonoidlerin, 6zellikle de flavan-3-oller ve epikatesinlerin obezite ve
agirlik kontrolii tlizerinde olumlu etkileri oldugunu gosteren bir¢cok calisma
bulunmaktadir (136). Yesil cayda bulunan EGCG’nin obeziteyi azaltici etkilerinin
oldugu ve yag metabolizmasini diizenledigi bulunmustur (137). Otuz giin boyunca
giiclii bir antioksidan olan polifenollerden kurkumin kullanan bireyler ile yapilan
randomize, ¢ift kor, plasebo kontrollii bir klinik ¢alismada katilimcilarin viicut
agirhg, BKI ve metabolik parametreleri degerlendirilmistir. Kurkumin kullanan
katilimcilarin plasebo grubuna gore daha fazla agirlik kaybettigi, kan lipid profili,
insiilin direnci ve metabolik parametrelerinde daha olumlu degisiklikler

gbzlemlenmistir (138).

20



2.3.2 Vardiyah ¢ahisanlarda polifenol tiiketiminin saghk iizerine etkisi

Polifenol tiiketiminin genel saglik Ttzerindeki etkilerini inceleyen bir¢cok
epidemiyolojik c¢alisma bulunmaktadir. Bu calismalar, genellikle genis Olgekli
poptilasyonlarda yapilmis ve polifenol aliminin saglik iizerindeki olasi etkilerini
degerlendirmistir. Ancak, bu c¢alismalarin 6zellikle vardiyali calisanlara yonelik

yapilmis olmasi daha nadirdir (139, 140).

Yapilan bir calismada c¢ay polifenollerinin ve bagirsak mikrobiyotasinin
etkilesimi araciligiyla sirkadiyen ritimle iliskili hastaliklarda (kanser, metabolik
sendrom ve kardiyovaskiiler hastaliklar) diizenleyici etkileri incelenmistir. Bu
calisma, cay tiiketiminin ve c¢ay polifenollerinin saglik iizerindeki olumlu etkilerini
bagirsak mikrobiyotas: araciligiyla ortaya koymaktadir (141). Bir ¢alismada, cay
polifenollerinin sirkadiyen ritimleri diizenleme potansiyelini incelemislerdir.
Bulgular, cay polifenollerinin sirkadiyen saat genlerinin ve proteinlerinin
ekspresyonunu tersine c¢evirerek insiilin direncini ve metabolik bozukluklari
hafiflettigini ve hafiza kayiplarin1 6nledigini gosterilmistir. Bu sonuglar, cay
polifenollerinin obezite, metabolik sendrom ve sirkadiyen islev bozukluguna baglh
bilissel bozukluklarla miicadelede etkili olabilece§ini One siirmektedir (142).
Polifenoller, flavonoidler, alkaloidler ve melatonin gibi cesitli fitokimyasallarin
sirkadiyen ritim {iizerinde diizenleyici etkisi oldugu gozlemlenmektedir (143).
Vardiyali ¢alisma nedeni ile olusan sirkadiyen ritim bozuklugunun kanser, metabolik
sendrom ve obezite risklerini artirdigir bilinmektedir. Polifenollerden kaempferia
parviflora takviyesinin sirkadiyen ritim bozukluklarini hafifletebilecegi ve metabolik

sendromu ile obeziteyi iyilestirebilecegi olasiligini gostermektedir (144).

Bu calismada vardiyali ¢alisan bireylerde sirkadiyen ritme bagli kronotiplerin
polifenol tiiketim siklig1, beslenme durumu, antropometrik Olgiimler, bazi
biyokimyasal bulgular ve saglikli yasam bicimi davraniglar1 {izerine etkisinin

incelenmesi amaglanmustir.
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3 GEREC VE YONTEM

3.1 Arastirmanin Yeri Zamam ve Orneklem Secimi

Bu arastirma, Mart — Mayis 2024 aylar1 arasinda Konya Kagit Fabrika’sinda
vardiyali calisan 18-65 yas arasi personel ile yapilmistir. Arastirma, kesitsel tipte bir
arastirmadir. Arastirma i¢in Konya Kagit Fabrikasi’ndan kurum izni alinmistir (EK
1). Arastirma, Acibadem Mehmet Ali Aydimlar Universitesi Tibbi Arastirmalar
Degerlendirme Kurulu (ATADEK) Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik
Kurulu'ndan 2024-3/122 say1 ve 29.02.2024 tarihli ‘Etik Kurul Onay1’ alinmistir
(EK 2). Arastirmaya baglamadan once bireylere ‘Hasta Onam Formu’ okunmus ve

goniillii onamlar1 alimmistir (EK 3).

Aragtirma evrenini Konya Kagit Fabrika calisanlar1 olusturmaktadir. Yapilan
giic analizi sonucunda minumum 84 o6rnek sayisi icin %35 hata payi, f= 0,48 etki

biiytikliigii ile calismanin giicii %95,18 bulunmustur.

Calismaya dahil edilme kriterleri; Konya Kagit Fabrikasi’nda ¢alismak, 18-65
yas arasinda olmak ve bir yildan uzun siiredir vardiyali ¢alismak; ¢calismadan dislama
kriterleri ise 18 yasindan kiiciik veya 65 yasindan biiyiik olmak, vardiyasiz ¢alismak

ve bir yildan kisa siiredir vardiyali calismak olarak belirlenmistir.
3.1.1 Arastirma verilerinin toplanmasi ve degerlendirilmesi

Arastirma verileri, aragtirmaci tarafindan Konya Kagit Fabrikasi caligsanlarina
yliz yiize goriigme yontemi ile uygulanan veri toplama formu (EK 4) araciligiyla
saglanmistir. Veri toplama formunda ilk boliimde bireylere ait genel bilgiler, ikinci
boliimde antropometrik Olclimler, {iglinci bdliimde bireylerin  kronotiplerini
belirlemek amaciyla Sabahgil-Aksamcil Olgegi (SAO) yer almaktadir. Dérdiincii
boliimde bireylerin saglikla iligkili yasam bi¢imi davranislarin1 degerlendirmek igin
Saghkli Yasam Bicimi Davramslar1 Olgegi II, besinci béliimde bireylerin besin

tilketimlerini saptamak amaciyla 3 giinliik besin tiikketim kayd: formu, altinci
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boliimde polifenol tiiketim sikligi anketi, yedinci bolimde ise bireylerin

biyokimyasal degerleri yer almaktadir.

3.1.1.1 Genel bilgiler

Bireylerin cinsiyet, yas, medeni durum, egitim durumu, ¢alisma siiresi, diizenli
egzersiz yapma durumu, hastalik durumu, ilag¢ kullanimi, sigara ve alkol kullanma

durumu hakkinda sorular yer almaktadir.

3.1.1.2 Antropometrik ol¢iimler

Bireylerin viicut agirligi, viicut yag kiitlesi, yagsiz viicut kiitlesi, su kiitlesi, viicut
yag orami Ol¢limleri INBODY 370 marka viicut analizorii kullanilarak alinmistir.
Cihazin ¢aligma prensibi, yagsiz doku Kkiitlesi ile yagin elektrik akimi gecirgenlik
farkina dayalidir. Yontemde verilen zayif elektrik akimina (50 kHz) kars1 impedans
Olciilir. Agirhik Olclimleri a¢ karnina, kalin kiyafetler, ayakkabilar, coraplar
cikarilarak yapilmustir. Olgiimler, kg olarak ve 0,1 kg duyarlilikla kaydedilmistir
(143). Cihazla dogru 6l¢iim yapilabilmesi i¢in dl¢limden Once en az 4 saatlik aclik
durumunda olmalari, ¢ok fazla sivi tilketmemeleri (su, ¢ay, kahve), idrara sikisik
olmamalari, 24 saat Oncesine kadar agir fiziksel aktivite yapmamalari, Olgiim
sirasinda tlizerlerinde tenlerine temas eden herhangi bir metal esya bulundurmamalari

konusunda bireylere bilgilendirme yapilmistir (145).

Bireylerin viicut yag yiizdesi referans degerleri olarak kadinlar i¢in <%15 zayif,
%15-%22 saglikli, %23-%26 hafif sisman, %27-%32 sisman ve >%32 ¢ok sisman,;
erkekler icin verilen <%8 zayif, %8-%15 saglikli, %16-%20 hafif sisman, %21-%24
sisman ve >%25 ¢ok sisman kullanilmistir (146).

Boy uzunlugu dl¢limiinde Mesilife PT-810A boy olger kullanilmistir. Bireyler
dik konumdayken ayaklar bitisik, bas Frankfort diizlemde (ayaklar topuklardan
bitisik, sirt, kalca ve topuklar duvara degecek sekilde) olacak sekilde durus saglanmis

ve uzunluk santim cinsinden 0,1 duyarlilikla Sl¢iilmiistiir (145).
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BKI, kilogram cinsinden viicut agirhiginin (kg) boy uzunlugunun metre karesine
(m?) boliinerek hesaplanmis ve DSO’niin  smiflandirmasina gore (Tablo 2)

degerlendirmesi yapilmistir (76).

Tablo 2. Yetiskinlerde beden kiitle indeksine gore viicut agirliginin degerlendirilmesi
(76)

Siniflama BKi (kg/m?)
Temel kesisim noktalari Gelistirilmis kesisim noktalari

Zayif (diisiik agirhkl) <18,5 <18,5
Agir diizeyde zayiflik <16.00 <16.00
Orta diizeyde zayiflik 16.00-16.99 16.00-16.99
Hafif diizeyde zayiflik 17.00-18.49 17.00-18.49
Normal 18.50-24.99 18.50-22.99

23.00-24.99
Hafif sisman >25.00 >25.00

25.00-29.99 25.00-27.49

Sismanlik 6ncesi

27.50-29.99
Sisman >30.00 >30.00

30.00-32.49
Sisman 1. derece 30.00-34.99

32.50-34.99

35.00-37.49
Sisman 2. Derece 35.00-39.99

37.50-39.99
Sisman 3. derece >40.00 >40.00

3.1.1.3 Sabahgil-aksamcil 6lcegi

Kisileri uyku/uyaniklik diizenleri, gosterdikleri performanslarin zamani ve
yasam bicimleri acisindan ‘“‘sabahgil tip”, “ara tip” ve ‘“aksamcil tip” seklinde
kronotiplere gore smiflandiran Sabahgil — Aksamcil Olgegi (SAO), Horne ve Ostberg
tarafindan 1976 yilinda gelistirilmistir (147). Olgegin Tiirkce uyarlama calismasi
Piindiik ve ark. tarafindan 2005 yilinda yapilmstir (148). Olgek kullanim izni
alinmigtir (EK 5). SAO degerlendirilirken bireylerin Likert tipi 19 soruya verdigi
yanitlar ve cetvel iizerinde isaretlenen cevaplar toplanmaktadir. Horne ve Ostberg’in

caligmasinda Olcekten elde edilen toplam puana gore “kesinlikle sabahgil tip” (70-86
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puan), “sabahgil tipe yakin” (59-69 puan), “ara tip” (42-58 puan), “aksamcil tipe
yakin” (31-41 puan) ve “kesinlikle aksamcil tip” (16-30 puan) olmak {izere 5 farkl
kronotip siiflamasi yapilmaktadir. Olgegin Tiirkge uyarlamasinda ise kronotipler;
“sabahg1l” (59-86 puan), “ara tip” (42-58 puan) ve “aksamcil” (16-41 puan) olarak
siniflandirilmistir (148).

3.1.1.4 Saghkh yasam bicimi davranislar: 6lcegi-11

Saglikli Yasam Bigimi Davranislar1 Olgegi-II (SYBDO-II), bireyin saglikli
yasam bi¢imi ile iligkili olarak saglig1 gelistiren davranislar1 6lgmektedir. Walker ve
ark. (1987) tarafindan olgek gelistirilmis 1996 yilinda diizeltilmistir. Olgegin
Tiirkceye uyarlama ¢alismasi en son 1998 yilinda yapilmasi ve {izerinden on yillik
bir slire gegmis olmasindan dolayi, Ol¢egin tekrardan toplumuza uyarlanmasina
gereksinim duyuldugundan Bahar ve ark. (2008) tarafindan tekrar yapilmistir (17).
Olgek kullanim izni alinmistir (EK 6). SYBDO-II toplam 52 maddeden olusmus
olup, 6 alt boyutu vardir. Alt boyutlar; (1) manevi gelisim (madde: 6, 12, 18, 24, 30,
36, 42, 48, 52), (2) saghk sorumlulugu (madde: 3, 9, 15, 21, 27, 33, 39, 45, 51), (3)
fiziksel aktivite (madde: 4, 10, 16, 22, 28, 34, 40, 46), (4) beslenme (madde: 2, 8, 14,
20, 26, 32, 38, 44, 50), (5) kisileraras: iligkiler (madde: 1, 7, 13, 19, 25, 31, 37, 43,
49) ve (6) stres yonetimidir (maddde: 5, 11, 17, 23, 29, 35, 41, 47).

Olgegin tiim maddeleri olumludur. Derecelendirme 4’lii Likert seklindedir;
Higbir zaman (1), bazen (2), sik sik (3), diizenli olarak (4) olarak kabul edilmektedir.
olmak iizere 6 faktdr ve 52 soru bulunmaktadir. Olgegin tamamu igin en diisiik puan
52, en yiiksek puan 208’dir. Walker ve ark. Onerisi dogrultusunda olcekte elde
edilen puan ortalamasi 2.5> puan iizerinde ise saglikli yasam bicimi davranist
durumu iyi, 1,5-2,5 arasinda ise orta, <1,5 ise kotii olarak yorumlanmustir. Olgegin
Alpha giivenirlik katsayis1 0,94°dir ve alt faktorlerinin Cronbach alfa degeri 0,79-
0,87 arasinda degismektedir. Toplam puan arttik¢a, kisinin de daha fazla saglikli
yasam bi¢imi davranigina sahip oldugu kabul edilmektedir (17).
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3.1.1.5 Besin tiiketimlerinin degerlendirilmesi

Vardiyal1 ¢alisan bireylerin vardiya Oncesi, vardiya giinii ve vardiya sonrasi
giinlere denk getirilerek ti¢ giinliikk besin tiketim kaydi alinmigtir. Bireylerin
tilkettikleri  besinlerin  tliri ve miktar1 kaydedilmistir. Besin tiiketiminin
hesaplamasinda bireylerin tiikettikleri yemeklerin bir porsiyonuna giren besinlerin
miktarlart Kutluay Merdol'un "Kurumlar i¢in Standart Yemek Tarifeleri" kitabindan

yararlanilmigtir (149).

Tiiketilen besinlerin enerji, makro ve mikro besin 6gesi miktarlari, Beslenme
Bilgi Sistemi (BeBiS) paket programi yardimiyla belirlenmistir (150, 151). Vardiyali
calisan iscilerin besin tiiketimleri kronotiplerine gore farklihk gosterip

gostermedigini test etmek i¢cin ANOVA analizi yuriitiilmiistiir.

3.1.1.6 Polifenol tiiketim sikhig1 anketi

Bireylerin polifenol tiiketim miktarlarinin belirlenmesi i¢in Phenol-Explorer
(stiriim 3.6) veri taban1 kullanilarak hazirlanmis olan bir siklik anketi uygulanmistir
(152). Ankette bireylerin 9 farkli kategoriye ayrilmis olan polifenolce zengin 64
besinin giinliikk, haftalik ve aylik olarak hangi siklik ve miktarlarda tiikettikleri
sorgulanmistir.  Besinlerden alinan polifenol igerikleri toplam polifenol,
antosiyaninler, flavanoller, flavonoller, flavonlar, flavanonlar, fenolik asitler, lignan

ve stilbenler olmak tizere 9 alt boliimde hesaplanarak, giinliik alima ¢evrilmistir.

3.1.1.7 Biyokimyasal veriler

Bireylerin aglik glikozu, HDL kolesterol, LDL kolesterol, trigliserit verileri
Konya Kagit Fabrikas tarafindan periyodik muayene amaciyla rutin olarak son 1 ay
icinde yapilan tetkiklerinden retrospektif olarak alinmistir. Biyokimyasal analizler
icin alinan kan numuneleri fabrikanin saglik ekibi tarafindan 5 ml’lik jelli tiiplere
bireylerin 8-12 saatlik agligi sonrasinda alinmaktadir ve analiz yontemine gore

hazirlanmis, belirli bir siire saklanarak ya da dogrudan calisilmistir. Yapilan testlerin
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referans araliklart aglik glikozu 74-115 mg/dL, trigliserit 0-200 mg/dL, total
kolesterol 0-200 mg/dL, HDL kolesterol 25-80 mg/dL, LDL kolesterol 60-130
mg/dL’dir.

3.1.2 Verilerin istatistiksel degerlendirmesi

Istatistiksel analizler SPSS (IBM SPSS Statistics 24) adli paket program
kullanilarak ~ yapilmistir. Bulgularin  yorumlanmasinda frekans tablolar1 ve

tanimlayici istatistikler kullanilmastir.

Normal dagilima uygun olan Olglim degerleri i¢in parametrik yontemler
kullanilmistir. Parametrik yontemlere uygun sekilde, bagimsiz ii¢ veya daha fazla
grubun Olglim degerleriyle karsilastirilmasinda “ANOVA” test (F-tablo degeri)
yontemi kullanilmistir. Ug veya daha fazla grup icin anlamli fark ¢ikan degiskenlerin
ikili karsilastirmalarinda varyanslarin homojenligine gére Tukey/Tamhane testleri
uygulanmustir.  Ikili gruplarm analizinde ise bagimsiz 6rneklemler t-testi
kullanilmigtir.  Siirekli degiskenler arasindaki iligkilerin incelenmesi amaciyla
korelasyon analizi yiiriitiilmiistiir. p degerinin 0,05’ten kiigiik oldugu sonuglar,

istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.
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4 BULGULAR

Bu arastirma, vardiyali ¢alisan bireylerde sirkadiyen ritme bagl kronotiplerinin
polifenol tiiketim siklig1, beslenme durumu, antropometrik Olgiimler, bazi
biyokimyasal bulgular ve saglikli yasam bi¢imi davranislart iizerine etkisini
incelemek amaciyla Konya Kagit Fabrikasi’nda ¢alisan 107 vardiyali personelle

yuritilmustir.

4.1 Demografik Ozelliklerin Degerlendirilmesi

Aragtirmada yer alan katilimcilara ait demografik bilgiler Tablo 3’de
gosterilmistir. Katilimeilarin yas ortalamasi 38,7+10,1 yildir. Katilimceilarin %86,9u
(n=93) erkeklerden, %13,1’i (n=14) kadinlardan olusmaktadir. Katilimcilarin
%73,8’1 (n=79) evli, %26,2’si (n=28) bekar; %13,1’i (n=14) ilkokul, %13,1’i (n=14)
ortaokul, %38,3’i (n=41) lise ve %35,5’1 (n=38) yiiksekokul mezunudur.
Katilimcilarin %23,4’tiniin (n=25) doktor tarafindan tanisi konulmus bir hastalig
varken, %76,6’sinin (n=82) herhangi bir hastaligi bulunmamaktadir. Katilimcilarin
%21,5’1 (n=23) diizenli olarak son bir yildir ilag¢ kullanirken, %78,5’i (n=84) diizenli
olarak herhangi bir ila¢ kullanmamaktadir. Katilimcilarin %49,5’i (n=53) sigara,
%13,1’1 (n=14) ise alkol kullanmaktadir ve %29,9’u (n=32) diizenli egzersiz/spor

yaparken, %70,1°i (n=75) diizenli olarak egzersiz/spor yapmamaktadir.

Tablo 3. Katilimcilarin demografik 6zellikleri

Demografik ézellikler (N=107) X SS Minimum Maksimum
Yas (y1l) 38,7 10,1 18 62
n %

Kadin 14 13,1
Cinsiyet

Erkek 93 86,9

Evli 79 73,8
Medeni Hal

Bekar 28 26,2
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Tablo 3. Katilimcilarin demografik 6zellikleri (devam)

Demografik 6zellikler (N=107) X SS Minimum Maksimum

Tlkokul 14 13,1
Egitim Durumu

Ortaokul 14 13,1

Lise 41 38,3

Yiiksekokul 38 35,5
Tams1 Konulmus Hastahk Evet 25 23.4
Durumu Hayir 82 76,6

. Evet 23 21,5

Diizenli Kullamilan Ila¢

Hayir 84 78,5

Evet 53 49,5
Sigara Kullanim

Hayir 54 50,5

Evet 14 13,1
Alkol Kullanim

Hayir 93 86,9

Evet 32 29,9
Diizenli Egzersiz/Sor

Hayir 75 70,1

SS: Standart sapma

4.2  Antropometrik Ozelliklerin Degerlendirilmesi

Calismaya katilan bireylerin cinsiyete gore antropometrik 6l¢iim ve viicut analizi

gruplarina gore dagilimi Tablo 4’de sunulmustur. Kadin katilimcilarin ortalama

viicut agirligr 71,6+15,4 Kg; yagsiz viicut kiitlesi 53,3+11,6 kg; viicut yag kiitlesi
18,745,7 Kkg; viicut yag oran1 %25,5+6,5; BKI 24,6+3,9 kg/m®dir. Erkek

katilimeilarin ortalama viicut agirligi 85,4+17,7 kg; yagsiz viicut kiitlesi 65,1£9,8 kg;

viicut yag kiitlesi 20,3+11,3 kg; viicut yag oranm1 %22,6+8,5 ve BKI 27,1+5,1 kg/m?

olarak saptanmustir.
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Tablo 4. Katilimcilarin antropometrik 6zellikleri

Kadin (N=14)

Erkek (N=93)

X SS Min Max X SS Min Max
Vieut 716 154 51,6 1059 854 177 476 139,2
Agirligt (kg)
BKI (kg/m?) 246 39 1859 327  27.1 5.1 18.2 42.8
Boy Uzunlugu (cm) 169,9 10,1 156 186 177,2 7,2 155 192
Z(Z%S‘Z VieutKitlest 535 175 409 799 651 98 417 86.7
E’kg“t YagKidesi 497 57 95 286 203 113 41 59.8
Viicut Yag
Oram (%) 255 65 11,4 38 226 8,5 5.1 512
Su Kiitlesi (kg) 381 114 115 585  47.6 7.3 30,5 63,5

SS: Standart sapma; BK1: Beden kiitle indeksi

4.3 Biyokimyasal Bulgularin Degerlendirilmesi

Calismaya katilan bireylerin biyokimyasal Ol¢timleri Tablo 5’de sunulmustur.
Kadin katiimcilarin ortalama aglik kan sekeri 84,5+9,5 mg/dL, HDL 49+16,4
mg/dL, LDL 121,6+29,5 mg/dL, total kolesterol 194,1+32,1 mg/dL, trigliserit ise
137,1+103,7 mg/dL’dir. Erkek katilimcilarin ortalama aglik kan sekeri 90,7+16,9
mg/dL, HDL 48,1+15,6 mg/dL, LDL 109,7+29,5 mg/dL, total kolesterol 189,9+37,9
mg/dL, trigliserit ise 188,7+110,3 mg/dL’dir.

Tablo 5. Katilimcilarin biyokimyasal bulgulari

Kadin (N=14)

Erkek (N=93)

X SS Min Max X SS Min Max
Aglik Kan Sekeri g/ o 95 69 106 907 169 74 200
(mg/dL)
HDL (mg/dL) 49 164 26 93 481 156 30 164
LDL (mg/dl) 1216 295 71 175 1097 295 31 108
Total Kolesterol o/ 1 357 198 230 1899 379 114 316
(mg/dL)
Trigliserit
L) 1371 1037 46 388 1887 1103 50 549

SS: Standart sapma; HDL: Yiiksek dansiteli lipoprotein; LDL: Diisiik dansiteli lipoprotein
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44 Saghkh  Yasam Bicimi  Davramslar: Olcegi-II  Puanlarinin

Degerlendirilmesi

Katilimeilarin SYBDO-II toplam ve alt boyut puan ortalamalar1 Tablo 6’da
sunulmustur. Katilimcilarin SYBDO-II toplam puani ortalamasinin 2,22+0,44 oldugu
goriilmiistir. SYBDO-II'nin beslenme alt boyut puani ortalama 2,1+0,47; saglik
sorumlulugu alt boyut puani1 2,140,57; fiziksel aktivite alt boyut puan1 1,8+0,61; stres
yoOnetimi alt boyut puant 2,1+0,52; kisilerarasi iletisim alt boyut puani1 2,5+0,47 ve

manevi gelisim alt boyut puami 2,5+0,58 olarak belirlenmistir.

Tablo 6. Saglikli Yasam Bigimi Olgegi-1I toplam ve alt boyut puanlar

Kadin Erkek Toplam

SYBDO-II X SS Min Max X SS Min Max X SS Min Max

Beslenme 22 042 1,56 3,00 2,1 047 1,22 333 2,1 047 1,22 333

Saglk 24 061 1,33 3,33 2,1 05 1,00 3,78 2,1 0,57 1,00 3,78
Sorumlulugu

Fiziksel 2,1 0,73 1,13 3,50 1,8 059 100 400 18 061 1,00 4,00
Aktivite

Stres

e 2,1 034 1,50 2,63 2,1 049 125 363 21 052 125 4,00
Y Onetimi

Kisilerarast 5 037 167 3.00 24 046 144 400 25 047 144 4,00
Iletisim

Manevi 2,6 0,53 1,67 3,67 25 059 133 400 25 058 133 4,00
Gelisim

SYDO 23 0,42 1,54 3,02 22 043 142 369 22 044 142 3,69
Toplam

Tablo 7°de katilimcilarin kronotiplerine gére SYBDO-II alt boyut ve toplam
puanlar1 sunulmustur. SYBDO-II alt boyut ve toplam puanlarmin kronotipe gore
farklilik gostermedigi belirlenmistir (p>0,05).
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Tablo 7. Kronotipe gore Saghkli Yasam Bicimi Olgegi-l1l toplam ve alt boyut
puanlari

SYBDO-II Kronotip N £ SS sd F p
Sabahgil 30 2,2 0,39 2
Beslenme Ara tip 66 2,2 0,44 104 0,020 0,980
Aksamcil 11 2,2 0,56
3 Sabahgil 30 2,2 0,39 2
Saghk =~ Ara tip 66 22 0,44 104 1,262 0,287
Sorumlulugu
Aksamcil 11 2,2 0,56
Sabahgil 30 2,2 0,39 2
Fiziksel Aktivite Ara tip 66 2,2 0,44 104 0,291 0,748
Aksamcil 11 2,2 0,56
Sabahgil 30 2,2 0,39 2
Stres Yonetimi ~ Ara tip 66 2,2 0,44 104 0,406 0,668
Aksamcil 11 2,2 0,56
o Sabahgil 30 2,2 0,39 2
Kisilerarasi A i 66 22 0,44 104 0078 0,925
Iletisim
Aksamcil 11 2,2 0,56
Sabahgil 30 2,2 0,39 2
Manevi Gelisim  Ara tip 66 2,2 0,44 104 0,018 0,982
Aksamecil 11 2,2 0,56
B Sabahgil 30 2,2 0,39 2
SYBDO-II Ara tip 66 22 0,44 104 009 0914
Toplam
Aksamecil 11 2,2 0,56
SS: Standart sapma Tek yonlii varyans analizi (ANOVA)

4.5 Polifenol Tiiketiminin Degerlendirilmesi
Calismaya katilan bireylerin besinlerden giinliik ortalama polifenol alimlar

Tablo 8’de sunulmustur. Katilimcilarin ortalama toplam flavonoid alim1 406,3+171,2

mg/giin olarak belirlenmistir.
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Tablo 8. Katilimeilarin polifenol alim miktarlar

Polifenol alm miktar1 (mg/giin) X SS Minimum Maksimum
Toplam Flavonoidler 406,3 171,2 34,00 777,6
Antosiyaninler 38,1 40,3 0,00 179
Flavanoller 262 125,9 5,40 561,2
Flavanonlar 28,9 24,6 0,00 107,4
Flavonlar 9.4 15,9 0,00 91,1
Flavonoller 65,2 32,1 2,40 162,5
Lignanlar 5,8 4.7 0,40 249
Fenolik asitler 91,7 182,6 0,00 1386,4
Stilbenler 1,1 33 0,00 25,1
Toplam Polifenoller (Folin) 4133 272,5 58,50 1177,2

SS: Standart sapma

Tablo 9’da katilimcilarin cinsiyete gore polifenol tiiketimleri sunulmustur.

Kadinlar 609,3+362,2 mg/giin; erkekler ise 383,84245,6 mg/giin toplam polifenol

tuketmektedir ve kadin katilimcilarin tiketim miktar

bulunmaktadir (p=0,007).

Tablo 9. Cinsiyete gore polifenol alim miktarlar

Polifenol alim

miktar1 (mg/giin) Cinsiyet N X SS t p
Kad 14 310,7 144,1
Toplam acm 2287 0,614
Flavonoidler Erkek 93 420,7 171,2
o Kadin 14 38,4 30,1
Antosiyaninler 0,031 0,320
Erkek 93 30,1 41,8
Kadin 14 176 21,5
Flavanoller -2,827 0,733
Erkek 93 274,9 25,1
Kadin 14 26,8 21,5
Flavanonlar -0,348 0,534
Erkek 93 29,2 25
Kadin 14 12,5 10,1
Flavonlar 0,773 0,766
Erkek 93 8,9 16,5
Kadin 14 54,8 23,7
Flavonoller -1,316 0,337
Erkek 93 66,8 32,8

erkeklerden yiiksek

33



Tablo 9. Cinsiyete gore polifenol alim miktarlari (devam)

Polifenol alim

miktan (mg/giin) Cinsiyet N X SS t p
. Kadin 14 43 4,2
Lignanlar -1,262 0,306
Erkek 93 6,1 43
) . Kadin 14 48,3 30,2
Fenolik asitler -0,953 0,071
Erkek 93 98,2 194,9
i Kadin 14 609,3 362,2
Top.lam Polifenoller 2,992 0,007+
(folin) Erkek 93 383,8 245.6
. Kadin 14 1,3 144,1
Stilbenler -0,614 0,222
Erkek 93 3,5 171,2

SS: Standart sapma *p<0,05

Tablo 10’da katilmecilarim BKI smiflamasina gore

Bagimsiz 6rneklemler t-testi

polifenol tiiketimleri

verilmistir. Katilimcilarin polifenol tiiketimleri BKI smiflandirmasma gore farklilik

gostermemektedir (p>0,05).

Tablo 10. BKI siniflamasina gére polifenol alim miktarlar

Polifenol alim BKi -

miktar1 (mg/giin)  Simiflamasi N X S8 F P
Zayif 6 290,6 154,1

. Normal 29 399,2 187,6

Toplam Flavonoidler ) 1,278 0,286
Hafif Sisman 51 408,7 176,5
Sisman 21 4437 129,1
Zayif 6 56,1 55,9

o Normal 29 41,1 38,3

Antosiyaninler ) 0,632 0,596
Hafif Sisman 51 33,9 39,2
Sisman 21 38,9 42,2
Zayif 6 144,1 98,6
Normal 29 251,4 132,8

Flavanoller ) 2,479 0,065
Hafif Sisman 51 267,7 128,7
Sisman 21 296,5 99,1
Zayif 6 243 14,9
Normal 29 30,1 28,4

Flavanonlar ) 0,363 0,780
Hafif Sisman 51 30,6 24,5
Sisman 21 24,7 22,2
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Tablo 10. BKI siniflamasina gore polifenol alim miktarlar (devam)

Polifenol ahm BKi _
miktar1 (mg/giin)  Simflamasi N X S8 F P
Zayif 6 23,5 30,7
- i Normal 29 10,3 9,7 5199 0216
avomat Hafif Sisman 51 6,4 10,1 ’ ’
Sisman 21 11,5 24,9
Zayif 6 39,6 13,4
Normal 29 63,9 35,3
Flavonoller . 2,438 0,069
Hafif Sigsman 51 67,2 33,6
Sisman 21 69,5 23,9
Zayif 6 2,7 0,8
. Normal 29 5,5 49
Lignanlar . 0,993 0,399
Hafif Sisman 51 6,2 4,4
Sisman 21 5,9 5,8
Zayif 6 50,3 47,9
o Normal 29 64,4 88,2
Fenolik asitler . 2,417 0,071
Hafif Sisman 51 73,5 129,1
Sisman 21 185,3 334,7
Zayif 6 399.,6 318,9
Toplam Normal 29 438,7 269,7
. . 0,148 0,931
Polifenoller Hafif Sisman 51 397,5 268,8
Sisman 21 420,6 289,7
Zayif 6 2,5 42
. Normal 29 0,3 1,1
Stilbenler . 0,966 0,412
Hafif Sisman 51 1,3 4,2
Sisman 21 0,8 2,4
SS: Standart sapma Tek yonli varyans analizi (ANOVA)

Katilimeilarin SYBDO-II alt boyutlar1 ve toplam puanlar1 ile polifenol alim
miktarlar1 arasindaki iligki Tablo 11°de gdsterilmistir. SYBDO-II beslenme alt boyut
puant ile flavonol alim miktar1 arasinda pozitif yonlii zayif iliski belirlenmistir
(r=0,190; p=0,048). Saglik sorumlulugu alt boyut puani ile flavanol alimi1 arasinda
negatif yonli iligski saptanmustir (r=-0,210; p=0,030). Stres yonetimi alt boyutu ile
stilbenler (r=0,207; p=0,034), fenolik asitler (r=0,333; p=0,001) ve flavanonlar
(r=0,233; p=0,019) arasinda pozitif iliski goriilmiistiir. Ayrica kisilerarasi iletisim alt
boyutu ile flavanol alimi arasinda negatif yonlii (r=-0,198; p=0,040), manevi gelisim
ile fenolik asit alimi arasinda ise pozitif yonli (r=0,285; p=0,003) iliski

belirlenmistir.
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Tablo 11. SYBDO-II puanlar ile polifenol alim miktarlar: arasindaki iliski

SYBDO-II Stilbenler Polifenoller Fen.OIIk Lignanlar Flavonoller Flavonlar Flavanonlar Flavanoller Antosiyaninler Topla_m
Asitler Flavonoidler
Becl r 0,143 0,028 0,163 0,130 0,190 -0,165 0,189 0,089 -0,079 0,095
esienme
p 0,142 0,777 0,093 0,180 0,048* 0,089 0,052 0,364 0,417 0,332
Saglik r 0,030 0,148 0,157 -0,101 0,045 -0,009 0,120 -0,210 -0,127 -0,160
Sorumlulugu p 0,755 0,129 0,107 0,303 0,647 0,927 0,219 0,030* 0,194 0,099
Fiziksel r 0,092 0,119 0,168 0,090 0,157 -0,133 0,144 0,091 -0,074 0,088
Aktivite P 0,348 0,221 0,084 0,355 0,106 0,172 0,139 0,349 0,448 0,370
Stres r 0,207 0,147 0,333 0,136 0,060 -0,052 0,233 -0,052 -0,083 -0,015
Yonetimi p 0,034* 0,315 0,001* 0,114 0,340 0,336 0,019* 0,895 0,350 0,895
Kisilerarast r 0,129 0,057 0,173 0,020 0,020 0,088 0,178 -0,198 -0,075 -0,125
Iletisim p 0,203 0,674 0,081 0,947 0,339 0,548 0,055 0,040* 0,267 0,154
Manevi r 0,188 0,118 0,285 0,143 0,112 -0,008 0,258 -0,052 -0,057 0,008
Gelisim p 0,052 0,227 0,003* 0,140 0,250 0,932 0,007* 0,598 0,560 0,935
SYBDO-II r 0,158 0,129 0,261 0,083 0,120 -0,057 0,228 -0,069 -0,101 -0,204
Toplam p 0,103 0,185 0,007 0,396 0,219 0,561 0,018 0,480 0,298 0,809
*p<0,05 Pearson korelasyon analizi



46 Kronotipe Giore Bazi Degiskenlerin Degerlendirilmesi
Katilimcilarin kronotipe gore BKI ve biyokimyasal dlciimleri Tablo 12’de
sunulmustur. Katilimeilarin BKI ve biyokimyasal degerleri kronotiplere gore

farklilik géstermemektedir (p>0,05).

Tablo 12. Kronotipe gére BKI ve biyokimyasal 6l¢iimler

Kronotip N X SS sd F p
Sabahgil 30 25,9 5,3 2
BKi (kg/m?) Ara tip 66 26,7 44 104 2,312 0,104
Aksamcil 11 29,6 6,6
i - Sabahgil 30 90,5 11,81 2
E;fg‘/ dllf)a“ Sekeri 41 tip 66 89,4 17,8 104 0,087 0,916
Aksamcil 11 91,3 18,2
Sabahgil 30 51,7 26,1 2
fDL Ara tip 66 468 8.8 104 1,040 0357
(mg/dL)
Aksamcil 11 47,1 8,2
Sabahgil 30 118,9 25,1 2
LDL .
Ara tip 66 107,6 30,7 104 1,528 0,217
(mg/dL)
Aksamecil 11 112,7 33,1
| Kol | Sabahgil 30 195,3 37,2 2
(Tlfltg'“‘/ dg’ esterol  Ara tip 66 1879 36,7 104 0422 0,657
Aksamecil 11 192,1 41,1
S Sabaheil 30 159,1 118,3 2
(Tlgg}ésf)m Ara tip 66 186,2 108,1 104 1,302 0,276
Aksamecil 11 218.,5 98,1

Tek yonlii varyans analizi (ANOVA)
SS: Standart sapma BKi: Beden kiitle indeksi; HDL: Yiiksek dansiteli lipoprotein; LDL: Diisiik
dansiteli lipoprotein

Tablo 13’de katilimcilarin kronotiplerine gore enerji ve besin Ogesi alimlar
gosterilmektedir. Sabahgil ve ara tip Kkronotipe sahip bireylerin protein alimi
(sirastyla, 238+44 g/giin ve 255+53 g/giin), aksamcil gruptan (20656 g/giin) anlaml
diizeyde yiiksek bulunmustur (p=0,010). E vitamini alimi sabahgil (40,42+11,66
mg/giin) ve ara tip (42,85+10,30 mg/giin) kronotipteki bireylerde daha diisiik iken
aksamcil kronotipteki bireylerde (52,10£12,12 mg/giin) anlamli diizeyde yiiksek

bulunmustur (p=0,011). B2 vitamini alim1 sabahgil ve ara tip kronotipteki bireylerde
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(swrastyla, 4,60+0,83 mg/giin ve 4,54+1,34 mg/giin) daha yiliksek bulunurken,
aksamcil kronotipteki bireylerde (3,56+1,19 mg/giin) anlamli diizeyde diisiik
gozlenmistir (p=0,038). Sabahcil kronotipteki bireylerin kalsiyum alimi 2403+640
mg/giin, fosfor alim1 36811725 mg/giin iken, ara tip kronotipteki bireylerin alimlar1
ise sirastyla 22974819 mg/giin ve 3806+968 mg/giin’diir ve aksamcil kronotipteki
bireylerin kalsiyum (15534520 mg/giin) ve fosfor (30831747 mg/giin) alimlarindan
istatistiksel olarak daha yiiksektir (sirasiyla, p=0,005 ve p=0,047). Ara tip
kronotipteki bireylerin ¢inko alimlar1 (39,19+10,20 mg/glin) ise aksamcil
kronotipteki bireylerin ¢inko alimindan (30,55+£10,39 mg/giin) daha yiiksektir
(p=0,025).

Tablo 13. Katilimcilarin kronotiplere gore tiikettikleri enerji ve besin 6gesi alimlari

Enerji ve Besin

Ogesi Kronotip N X SS F p
Sabahgil! 30 6017 879

Enerji Ara tip? 66 6073 1147 1,931 0,150
Aksamcil’ 11 5395 991
Sabahgil! 30 4660 1021

Su Ara tip? 66 4749 942 1,014 0,366
Aksamcil’ 11 4304 907
Sabahgil! 30 238 44

. ) 0,010*

Protein Ara tip 66 255 53 4,767 (13, 2-3)
Aksamecil® 11 206 56 ’
Sabahgil! 30 278 43

Yag Ara tip? 66 282 61 2,190 0,117
Aksamcil’ 11 244 47
Sabahgil! 30 627 129

CHO Ara tip? 66 614 146 1,161 0,317
Aksamcil’ 11 554 108
Sabahgil! 30 58,53 13,95

Lif Ara tip? 66 56,97 12,15 1,578 0,209
Aksamcil’ 11 50,84 7,61
Sabahcl! 30 50,85 10,80

Doymamis Yag Ara tip? 66 54,13 11,04 2,238 0,112
Aksamcil’ 11 58,69 9,93
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Tablo 13. Katilimcilarin kronotiplere gore tiikettikleri enerji ve besin dgesi alimlari

(devam)

Enerji ve Besin . -

Ogesi Kronotip N X SS F p
Sabaheil! 30 1018 337

Kolesterol Ara tip? 66 980 397 1,850 0,162
Aksamcil3 11 759 487
Sabahgil! 30 4153 1553

A Vitamini Ara tip? 66 3894 1090 2,116 0,126
Aksamcil3 11 3251 1186
Sabahgil 30 11,91 6,26

Karoten Ara tip? 66 11,28 4,80 0,263 0,769
Aksamcil? 11 10,71 3,67
Sabahgil! 30 40,42 11,66

E Vitamini Ara tip? 66 42,85 10,30 4,688 0,011*
Aksameil® 1 52,10 12,12 (1-3, 2-3)
Sabahgil! 30 2,64 051

B1 Vitamini Ara tip? 66 2,68 0,49 1,314 0,273
Aksamcil? 11 2,42 0,39
Sabahgil! 30 4,60 0,83 0,038

B2 Vitamini Ara tip? 66 4,54 1,34 3,371 (’1 3)
Aksamcil3 11 3,56 1,19
Sabahgil! 30 4,01 0,83

B6 Vitamini Ara tip? 66 4,36 0,82 2,191 0,117
Aksamcil’ 11 4,05 0,71
Sabahgil! 30 916 215

Folat Ara tip? 66 905 190 1,523 0,223
Aksamcil’ 11 802 149
Sabahgil! 30 348 136

C Vitamini Ara tip? 66 351 106 0,012 0,988
Aksamcil’ 11 352 80
Sabaheil! 30 7233 1306

Potasyum Ara tip? 66 7654 1406 0,918 0,378
Aksamcil’ 11 7503 1248
Sabahgil! 30 2403 640

. ) 0,005%

Kalsiyum Ara tip 66 2297 819 5,532 (1-3,2-3)
Aksamcil’ 11 1553 520 ’
Sabahcil! 30 779 152

Magnezyum Ara tip? 66 810 149 1,206 0,362
Aksamcil’ 11 750 119
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Tablo 13. Katilimcilarin kronotiplere gore tiikettikleri enerji ve besin dgesi alimlari
(devam)

Enerji ve Besin

Ogesi Kronotip N X SS F p
Sabaheil! 30 3681 725
-~ 0,047*
Fosfor Ara tip 66 3806 968 3,145 (1-3.2-3)
Aksamcil3 11 3083 747 ’
Sabahgil! 30 28,52 5,88
Demir Ara tip? 66 29,35 5,27 1,107 0,335
Aksamcil’ 11 26,76 6,23
Sabahgil 30 38,02 7,74
. -~ 0,025%*
Cinko Ara tip 66 39,19 10,20 3,810 2-3)
Aksamcil? 11 30,55 10,39
SS: Standart sapma *p<0,05 Tek yo6nlii varyans analizi (ANOVA)

Tablo 14’de katilimeilarin kronotipe gore polifenol alim miktarlari verilmistir.
Her {i¢ gruba ait medyan degerleri birbirine olduk¢a yakin bulunsa da sabahgil grupta
bulunan iscilerin polifenol alim miktar1 daha fazladir. Katilimcilarin polifenol
tiketimleri lignanlar ve folin yontemi ile toplam polifenol tiirlerinde kronotiplere
gore farklilik gostermektedir (p=0,004 ve p=0,000). Hem lignanlar ve hem de folin
yontemi ile toplam polifenol alimi igin gruplar arasi farkliligin sabahgil-aksamcil ve

ara tip -aksamcil gruplar arasinda oldugu goériilmiistiir.

Tablo 14. Kronotiplere gore polifenol alim miktarlar

Polifenol alim

miktarlan Kronotip N X Medyan S F p
(mg/giin)
Sabahgil! 30 407,2 341,8 186,4
Toplam Ara tip? 66 418,5 4512 168,1 1,244 0,292
Flavonoidler
Aksamcil’ 11 330,8 448,1 138,2
Sabahgil! 30 28,8 27,1 30,4
Antosiyaninler ~ Ara tip? 66 43,5 23,1 46,3 1,624 0,202
Aksamcil® 11 30,2 27,3 11,2
Sabahgil! 30 269,7 199,1 132,2
Flavanoller Ara tip? 66 267,1 322,6 123,6 1,025 0,362
Aksamcil® 11 210,6 318,7 121,6
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Tablo 14. Kronotiplere gore polifenol alim miktarlar1 (devam)

Polifenol alim

miktarlar Kronotip N X Medyan S F p
(mg/giin)
Sabahgil! 30 29,8 16,2 29,3
Flavanonlar Ara tip? 66 29,7 25,8 23,2 0,511 0,601
Aksamcil’ 11 21,8 27,0 19,4
Sabahgil! 30 4,3 8,4 5,9
Flavonlar Ara tip? 66 11,5 3,6 19,1 2,199 0,216
Aksamcil’ 11 10,9 3.2 10,4
Sabahgil 30 71,9 53,4 37,1
Flavonoller Ara tip? 66 63,9 69,6 30,5 1,246 0,292
Aksamcil? 11 55,3 62,1 23,5
Sabahgil! 30 7.5 2,1 5,5
: ) 0,004*
Lignanlar Ara tip 66 5,6 6,3 4.4 5,893 (1-3:2-3)
Aksamci1l? 11 2,1 3.8 0,9 ’
Sabahgil 30 80,1 39,9 106,5
Fenolik asitler Ara tip? 66 104,9 28,8 220,5 0,610 0,545
Aksamcil? 11 43,6 54,8 25,2
Sabahgil! 30 350,1 401,9 188,6 0.000*
Toplam Ara tip? 66 386,5 298,8 260,8 11,150 ’
Polifenoller (1-3;2-3)
Aksamcil3 11 746,7 332,3 320,5
Sabahgil! 30 0,3 0,00 1,2
Stilbenler Ara tip? 66 1,4 0,00 4,1 1,185 0,310
Aksamcil’ 11 0,6 0,00 1,5
*p<0,05 Tek yonlii varyans analizi (ANOVA) ve Tukey testi

41



5 TARTISMA

Vardiyali ¢aligma sistemi gelismis ve gelismekte olan ekonomilerde yaygin
olarak tercih edilen bir calisma sekli haline gelmistir. Ancak vardiyali ¢alisma
sisteminin saglik tizerine etkileri konusunda giderek artan bir endise bulunmaktadir.
Vardiyali c¢alisma sisteminin bireylerin biyolojik ritmini olumsuz etkileyerek
bozdugu ve bunun sonucunda birgok saglik problemini beraberinde getirdigi
diistiniilmektedir (153). Bu ¢alisma Konya Kagit Fabrikasi’nda ¢alisan 107 vardiyali
calisan is¢i tlzerinde ylritilmiistir ve vardiyali calisan bireylerde Kkronotipin
bireylerin polifenol alimi, bazi antropometrik Sl¢imleri ve bazi biyokimyasal

bulgulari tizerindeki etkilerinin incelenmesi amaglanmustir.

5.1 Demografik Ozelliklerin Degerlendirilmesi

Konu ile iligkili literatiir incelendiginde bu arastirmada elde edilen demografik
ozellikler ile ilgili benzer sonuglara ulasildig1 goriilmiistiir. Yapilan bir ¢alismada
504 vardiyali ¢alisanin yas ortalamasi 32,32 yil’dir (154). Bu arastirmadaki
katilimcilarin yas ortalamalar1 38,7 yildir. Calismaya katilan vardiyali calisanlarin

%13,1°1 ilkokul, %13,1°1 ortaokul, %38,3’1 lise ve % 35,51 yliksekokul mezunudur.

Bir devlet hastanesinde ¢alisan vardiyali ¢alisan 387 kadin hemsirenin yer aldigi
bir ¢alismada katilimcilarin %38,2’sinin bekar, %61,8’inin evli oldugu goériilmiistiir

(155). Benzer sekilde, bu aragtirmaya katilan bireylerin ¢ogunlugu evlidir (%73,8).

Yapilan bir arastirmada aksamcil tipteki bireylerin sigara ve alkol kullanim
egiliminin daha fazla oldugu ve diger kronotiplere goére bu tiir maddelerin tiiketim
miktarlarinin daha fazla oldugu goriilmustiir (156). Farkli bir arastirmada da 1854
katilimcr iizerinde aksamcil bireylerin alkol ve sigara kullanimlarinin diger
kronotiplere gore daha yiiksek oldugu sonucu elde edilmistir (157). Giilsevin (2021)
ise yaptig1 arastirmada onceki ¢alisma sonuglarindan farkli olarak farkli kronotipler
arasinda sigara ve alkol kullanimi agisindan bir farklilik olmadigi sonucuna

ulagmistir (158). Adaigi ve ark. (2019), yaptig1 ¢calismada da sabahgil ya da aksamcil
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olmanin sigara kullanim1 agisindan anlamli bir fark yaratmadigi bulunmustur (159).
Bu arastirmada katilimcilarin %49,5’inin sigara, %13,1’inin ise alkol kullandig:
sonucuna ulasilmistir. Literatiirdeki benzer ¢alismalarla kiyaslandiginda, bu
calismanin demografik profiliyle paralellikler bulunmustur. Ancak, vardiyal
calismanin kronotipler iizerindeki etkilerini inceleyen daha onceki arastirmalarla
karsilastirildiginda, sigara ve alkol kullanimi agisindan tutarli sonuglara
ulagilamamustir. Bazi ¢alismalar aksamcil bireylerde bu tiir maddelerin kullaniminin
daha yiiksek oldugunu gdosterirken, digerleri boyle bir iliski bulmamistir. Bu durum,
vardiyali ¢aligmanin kronotip ve aligkanlhiklar tizerindeki kompleks etkilerini

anlamanin 6nemini vurgulamaktadir.

Katilimeilarin %76,6’sinin tanist konulmus herhangi bir kronik rahatsizliginin
bulunmadig belirlenmistir. Bu sonug, Giilsevin (2021)’nin ¢alismasindaki 6rneklem
grubu icin ile paralellik gostermektedir (158). Ayn1 zamanda, Aydemir (2021)’in
calismasi ile de benzerlik gosterirken (160); bu ¢alismada katilimcilarin kronotipleri
ile kronik hastalik varligi agisindan anlamli bir fark bulunmamistir. Bu durum

kronotiplerin kronik hastaliklar tizerinde etkisiz oldugunu gostermektedir.

5.2 Antropometrik  Ol¢iimlerin  ve Biyokimyasal Parametrelerin

Degerlendirilmesi

Bu aragtirmada katilimcilarin %5,6’s1 zayif, %27,1’1 normal, %47,6’s1 hafif
sisman ve %19,6’s1 sismandir. Bu sonucglardan farkli olarak bir arastirmada
hemgsirelerin %4,3’iliniin zayif, %39,1’inin normal, %23,9’unun fazla kilolu ve
%32,6’sinin obez oldugu belirlenmistir (161). Giilsevin (2021)’in ¢alismasinda ise
bireylerin %10’unu sisman, %26,7’si hafif sisman ve %63,3’{inii normal BKI
sinifinda bulunmustur (158). Cakir ve ark.’nin (2018) yaptig1 baska bir ¢alismada ise
bireyler antropometrik Sl¢iimlerine gore degerlendirildiginde sabahgil Kronotipteki
bireylerin BKI nin aksamcil kronotiplere gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir
(162). Yapilan degerlendirmelerin sonucuna gore kronotipe gére BKI ortalamalar
sabahcil tipte 25,9+5,3 kg/m?, ara tipte 26,7+4,4 kg/m?, aksamcil tipte ise 29,6+6,6

kg/m? bulunmustur. Bu durumda kronotip gdzetmeksizin biitiin ¢alisanlar ortalama
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BKI’lerine gore hafif sismandir. Bu durum vardiyali calisma saatlerine bagh

oglinlerin diizensizlesmesinden kaynaklanabilir.

Vardiyal1 ¢aligma sistemindeki bireylerin vardiyasiz ¢alisan bireylere gore viicut
agirliklariin daha fazla oldugu bildirilmistir (163). Yapilan bir aragtirmada vardiyali
calisan bireylerde fazla kiloluluk ve obezite sikligi sirasiyla %62,4 ve %15,7 olarak
bulunmustur (164). Vardiyali calisan bireylerde obezite goriilme oraninin daha
yliksek oldugu goriilen bagka bir caligmada ise vardiyali ¢calisan kadinlarin %31,2’si,
vardiyali ¢alisan erkeklerin ise %29,6’s1 obezdir (165). Istanbul’da 6zel bir giivenlik
firmasinda vardiyali ¢alisan 19-55 yaslar1 arasinda 70 goniillii birey (16 kadin, 54
erkek) ve 70 normal giin saati ¢alisan (kontrol) birey (16 kadin, 54 erkek) iizerinde
yapilan baska bir ¢alismada ise vardiyali calisan kadinlarin %68,8’1 hafif sisman
veya obez iken, kontrol grubundaki kadinlarin %18,8’1 hafif sismandir. Vardiyal
calisan erkeklerin %85,2’sinin ise hafif sisman veya obez oldugu saptanmstir (166).
Bu durumun sebebi diizensiz vardiya saatlerinin sebep oldugu besin tiiketim
dengesizlikleri ve literatiirde de yer aldig1 gibi 6zellikle gece vardiyalarinda yiiksek

yag tiiketimlerinden kaynaklanabilir.

Yapilan bir aragtirmada vardiyali g¢alisma sisteminin agirlik kazanimi ve
baglantili olarak BKI ile iliskili oldugu ifade edilmis, farkli biyokimyasal dl¢iimler
ile de 6nemli bir farkliligin bulunmadig1 gosterilmistir (167). 27485 Kkisi ile yapilan
bir ¢alismada vardiyali c¢alisanlarda yiiksek trigliserit seviyesi ile diisik HDL
kolesterol diizeyi gozlemlenmistir (168). Calismamizda kolesterol seviyeleri

ortalamalari referans degerleri igerisinde bulunmugtur.

Calismamizda biyokimyasal ve antropometrik Olgiimlerinin kronotiplere gore
farklilasma durumu incelenmis ve katilimecilarin hem biyokimyasal ol¢iimlerinde
hem de antropometrik dl¢timlerinde kronotiplere gore anlamli bir farklilik olmadig:
sonucu elde edilmistir. Ancak, literatiirde vardiyali ¢caligmanin trigliserit seviyeleri
iizerindeki etkilerini inceleyen ¢aligmalar, bazi olumsuz bulgulara isaret etmistir. Bu
noktada, vardiyali ¢alismanin metabolik saglik tizerindeki etkilerini daha kapsamli

bir sekilde degerlendirmek gerekmektedir.
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5.3 Olgek Puanlarinin Degerlendirilmesi

Istanbul’da santiyede ¢alisan isciler iizerinde 2019 yilinda yapilan bir ¢alismada
SYBDO-II ortalama puani 2,44+0,47 olarak bulunmustur. Isciler en yiiksek puani
manevi gelisim (2,7+0,6), en disik puani ise fiziksel aktivite (2,1+0,6) alt
boyutundan almislardir. Egitim seviyesi ve medeni durum ile SYBDO-II puam
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir (169). 269 hemsire ile
yapilan baska bir ¢alismada ise SYBDO II’e gore toplam puan ortalamasi 2,35+0,39;
saglik sorumlulugu alt boyutu puan ortalamasi 2,23+0,44; beslenme alt boyutu puan
ortalamasi 2,18+0,44; stres yonetimi alt boyutu puan ortalamasi 2,26+0,5 olarak
saptanmustir (170). Ulupimar ve ark. yaptigi baska bir ¢alismada ise katilimcilarin
SYBDO-II’den aldig1 toplam puan ortalamasi 2,42+0,42 olarak bulunmustur.
Olgegin alt boyutlarinin puan ortalamalari, saglik sorumlulugu 2,32+0,23, fiziksel
aktivite 1,99+0,69, beslenme 2,29+0,49, manevi gelisim 2,88+0,53, kisilerarasi
iliskiler 2,7940,51 ve stres yonetimi 2,19+0,51°dir (171). Bu ¢alisma kapsaminda
calisanlarin ise Katilimcilarin SYBDO-II’den aldiklar1 ortalama puan diger
calismalara benzer olarak (2,22+0,44) bulunmustur. Buna gore katilimcilarin saglikli
yasam davranisi durumunun orta oldugu sonucuna ulasilmistir. Alt boyutlar
incelendiginde beslenme, saglik sorumlulugu ve stres yonetimi alt boyutlarina ait
ortalama puan 2,1’dir. Bu g¢alisma da diger ¢alismalar ile benzer sonuglara ulasilmis

olup, en diisiik alt boyut puaninin fiziksel aktivite oldugu saptanmustir.

5.4 Besin Tiiketiminin Degerlendirilmesi

Vardiyalt calisanlarin  kronotiplerine gore Dbesin tiikketim  durumlari
incelendiginde literatiirden belirli noktalarda farkli sonuglar elde edildigi
goriilmiistiir. Farkli bir arastirmada aksamcil kronotipteki bireylerin giin icerisindeki
yag, karbonhidrat ve enerji alimlarinin daha yiiksek oldugu sonucu elde edilmistir
(172). Japonya’da yapilan bir c¢alismada vardiya c¢alisanlarin fazla kilolu olma
oraninin daha yiiksek oldugu (%27,7), daha yiiksek toplam enerji alimi ve diyet lifi,
vitamin B2, folik asit, vitamin C, potasyum, kalsiyum, magnezyum ve demir

alimlarinin daha diisiik oldugu ile iliskilendirilmistir. Ayrica, sabahgil kronotipte
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protein, folik asit ve ¢inko aliminin daha diisiik oldugu, aksamcil kronotipte ise
karbonhidrat ve bakir aliminin daha diisiik oldugu goriilmistiir (173). Sato-Mito ve
ark. (2011) caligmalarinda aksamcil bireylerin sebze tiikketimleri ve besinsel
vitamin/mineral alimlarinin sabahgillara gore daha diisiik diizeyde oldugunu tespit

etmislerdir (174).

2006 yilinda yapilan bir ¢aligmada sodyum alimi ortalamasi 4926,9+2255,67
mg/giin ile yiikksek bulunmustur (175). Aliminyum-celik, tekstil ve matbaa is
kollarinda vardiyali ¢alisan toplam 108 isci ile yiriitiilen calismada, is¢ilerin demir
ve kalsiyum aliminin diisiik, fosfor ve sodyum alimimin ise yiliksek oldugu
saptanmistir (176). Weinberger (2004)’in ¢alismasinda tarim isgilerinin Onerilen

demir miktarinin ortalama %59,0’unu tiikettikleri saptanmstir (177).

5.5 Polifenol Allminin Degerlendirilmesi

Calismada katilimcilarin ~ polifenol alimlart  degerlendirilmis ve farkh
degiskenlere gore polifenol tiiketimleri incelenmistir. Katilimcilarin folin yontemi ile
ortalama polifenol tiiketimlerinin 413,3 mg/giin oldugu gorilmiistiir. En yiiksek
tiikketim yapilan polifenol tiirii ise toplam flavonoidlerdir (406,3 mg/giin). italya’da
1973 katilimct birey lizerinde yiiriitiilen arastirmada bireylerin ortalama polifenol
alimi 663,7 mg/giin olarak tespit edilmistir. En yiiksek alima sahip alt sinif ise
fenolik asitler (362,7 mg/giin) olarak belirlenmistir (178). Acar (2022) tarafindan
yapilan aragtirmada ise ortalama polifenol alimi 333,74 mg/giin olarak bulunmustur
(179). 79 kisi tizerinde yapilan bir ¢alismada 12 saat iizerinde calisan isgilerde
toplam polifenol alimmin azaldigi gosterilmistir (180). Literatiirdeki diger
caligmalarla kiyaslandiginda, bu degerler genellikle diisiik bulunmustur, bu da
vardiyali c¢aligma sisteminin beslenme aligkanliklarin1  nasil  etkiledigini

gostermektedir.

Polifenol alimimnin farkli demografik degiskenlere goére farklilasma durumu
incelendiginde literatiirdeki bazi calismalar ile benzer sonuglar elde edildigi

goriilmiistiir. Yine Italya’da yapilan bir arastirma bireylerin toplam polifenol ve
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polifenol alt tiirlerini tiiketim durumlar1 4 grup altinda incelenmistir. Polifenol
tiikketiminin demografik degiskenlere gore farklilasma durumu yalnizca toplam
polifenol {izerinden degerlendirilmistir. Polifenol alimlarinin  katilimeilarin
demografik ozelliklerine gore degisimine bakildiginda; toplam polifenol aliminin
cinsiyet, yas, egitim durumu, meslek gibi degiskenlere goére anlamli bir farklilik
gostermedigi goriilmistiir (181). Acar (2022)’in g¢alismasinda ise bu calismada
oldugu gibi bireylerin sosyo-demografik 6zelliklerine gore polifenol tiiketimleri hem
toplam polifenol alim1 hem de polifenol alt siniflarinin ortalama tiiketim miktarlarina
gore kiyaslanmistir (179). Giinliik toplam polifenol ve polifenol alt tiirlerinin alimi
cinsiyete gore anlamli bir fark gostermemistir (179). Bu arastirmada folin yontemi ile
belirlenen total polifenol grubunda cinsiyete gore anlamli bir farkliik oldugu
goriilmiistiir. Bu durum polifenol alimmnin anket uygulanan bdlgeye gore
degisebilecegini  gostermektedir.  Literatiirde  yapilan  diger  ¢alismalarla
karsilastirildiginda, polifenol aliminin genelde saglik iizerindeki olumlu etkileri
oldugu bilinmektedir, ancak vardiyali ¢alisma sistemi ile bu alimin nasil etkilendigi

konusu daha az arastirilmis bir alandir.

5.6 Kronotipe Gore Bazi Degiskenlerin Degerlendirilmesi

Crovesy ve ark. (2021), BKI degeri >30 kg/m? olan yaptign c¢alismada
katilimcilarin toplam fenolik asit tiiketiminin 330-1190 mg/giin arasinda oldugu
bulunmustur (182). Giinlik ortalama tiikketim miktarlarinin diisiik ¢ikmasinda
uygulanan besin tiiketim siklig1 anketinde alimi sorgulanan besinlerin sayica diisiik
olmasmin etkili olabilecegi diisiiniilmektedir (182). Bu arastirmada ise BKI
siniflandirmasina gore polifenol alim miktarlarinda anlamli bir farklilik olmadig:
goriilmiistiir. {lgili literatiirden farkli olarak bu ¢aliymada kronotipe gore
katilimcilarin polifenol alim miktarlar1 da incelenmistir. Elde edilen sonuglara gore
lignanlar ve toplam polifenollerde anlamli farkliliklar oldugu goriilmiistiir. Anlamli
farkliligin her iki alt grup i¢inde sabahg¢il-aksamcil ve ara tip -aksamcil gruplar
gruplart arasinda oldugu sonucuna ulasilmistir. Bu sonuca gore anlamli farkliligin
lignanlar alt grubu i¢in sabahg¢il grubun aleyhinde ve folin yontemi ile belirlenen

toplam polifenoller i¢in aksamcil grubun aleyhinde oldugu sonucu elde edilmistir.
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Bu aragtirmada saglikli yasam bi¢imi davraniglarmin kronotipe gore farklilagma
durumu incelenmistir. Buna gore sabahgil, ara tip ve aksamcil gruplarinin higbirinde
saglikli yasam bi¢imi davranislart arasinda anlamli bir farkliliga rastlanmamustir.
Farkli bir arastirmada ise aksamcil bireylerin algilanan saglik durumlarmin diger

kronotiplere gore anlamli diizeyde daha diisiik oldugu tespit edilmistir (183).

Katilimcilarin SYBDO-II alt boyut ve toplam puanlari ile polifenol tiiketimi
arasindaki iliski incelenmistir. SYBDO-II beslenme alt boyut puan ile flavonol alim
miktar1 arasinda pozitif yonlii zayif iliski belirlenmistir (r=0,190; p=0,048). Saglik
sorumlulugu alt boyutu ile flavanol alim1 arasinda ters yonlii bir iliski saptanmstir.
Stres yonetimi alt boyutu ile stilbenler (r=0,207; p=0,034), fenolik asitler (r=0,333;
p=0,001) ve flavanonlar (r=0,233; p=0,019) arasinda pozitif iliski gorilmiistiir.
Ayrica kisilerarast iletisim alt boyutu ile flavanol alimi arasinda negatif yonlii (r=-
0,198; p=0,040), manevi gelisim ile fenolik asit alimi arasinda ise pozitif yonli
(r=0,285; p=0,003) iliski belirlenmistir. Bu sonuglar saglikli  beslenme
aligkanliklarinin flavonol tiikketimini artirabilecegini isaret etmektedir. Bununla
birlikte, saglik sorumlulugu alt boyutu ile flavanol alimi arasinda ters yonlii bir iliski
bulunmustur, yani daha yiiksek saglik sorumlulugu hisseden bireylerin daha diisiik
flavanol tiikettikleri gézlemlenmistir. Daha etkili stres yonetimi becerilerine sahip
bireylerin genellikle daha yiiksek stilben, fenolik asit ve flavanon igeren besinleri
tercih edebilecegini gostermektedir. Daha zayif kisilerarasi iletisim becerilerine sahip
bireylerin flavanol tiiketimlerinin azalabilecegini diisiindiirebilir. Manevi gelisimi
onemseyen bireylerin daha yiliksek fenolik asit iceren gidalar1 tercih ettigi
gbzlenmistir. Bu bulgular, saglikli yasam bi¢imi davraniglar1 ile polifenol alimi
arasindaki kompleks iligkileri ortaya koymaktadir. Beslenme aliskanliklarinin
psikolojik ve manevi faktorlerden nasil etkilenebilecegi ve bunun polifenol alimi

iizerindeki potansiyel etkileri 6nemli bir aragtirma alan1 olusturmaktadir.

5.7 Arastirmamin Simrhihiklar

Arastirma, Konya’da yer alan Kagit Fabrikasi’ndaki 107 ¢alisan ile sinirhidir. Bu

nedenle, aragtirma kapsaminda elde edilen sonuglar toplumdaki tiim vardiyal
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calisanlara genellenemez. Ayrica, kontrol grubunun olmamasi da aragtirmanin bir

baska sinirliligidir.

Tezde ele alinan verilerin sinirli bir cografi alan veya belirli bir demografik
gruba odaklanmasi, bulgularin genelleme yapilabilirligini kisitlayabilir. Cografi
faktorlerin yani sira iklim sartlari, tarim uygulamalar1 ve yerel kiiltiirel aligkanliklar
da polifenol alimi tizerinde etkili olabilir ve bu faktorlerin tezde yeterince ele
alinmamasi sonuclarin tam anlamiyla anlagilmasini engelleyebilir. Vardiyal
calisanlarin polifenol alimlar1 polifenol tiikketim sikligi anketi yoluyla belirlenmis
olup, tahmini alimlarda besinin giinliik, haftalik ve aylik olarak hangi siklik ve
miktarlarda tiiketildigi geriye doniik hatirlamaya yoneliktir. Bu durum hata veya
miktarlarda eksiklik meydana getirmis olabilir. Ayn1 zamanda, veri toplama siirecine
denk gelen mevsime 6zgii sebze ve meyve tiiketiminin tiim y1l genelindeki polifenol

tilketimini yansitamayacak olmasi da bir baska sinirlilig1 olusturmaktadir.
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6 SONUC

Caligmanin bu boliimiinde veri analizi neticesinde elde edilen bulgulardan yola

cikilarak ulagilan arastirma sonuglarina yer verilmistir.

Arastirmaya katilan katilimcilarla ilgili ¢esitli demografik bulgu sonuglarina
ulagilmigtir. Buna gore katilimcilarin  %86,9’us1  erkek, %13,1°1 kadinlardan
olusmaktadir. Katilimcilarin %73,8’1 evli, %26,2’si ise bekardir. Katilimcilarin
%13,1°1 ilkokul, %13,1°1 ortaokul, %38,3’1i lise ve % 35,51 yiiksekokul mezunudur.
Katilimcilarin %23,4’{iniin doktor tarafindan tanisi konulmus bir hastalif1 varken
%76,6’sinin bdyle bir hastaligi bulunmamaktadir. Katilimcilarin % 49,5°1 sigara,
%13,1°1 ise alkol kullanmaktadir. Katilimeilarin %21,5°1 diizenli olarak son bir yildir
ila¢g kullanirken %78,5°1 diizenli olarak herhangi bir ila¢ kullanmamaktadir. Yine
katilimcilarin  %29,9’u diizenli egzersiz/spor yaparken %70,1’1 diizenli olarak
egzersiz/spor yapmamaktadir. Katilimcilarin yas ortalamalarinin 38,7 oldugu
goriilmiistiir. Katilimer grup igerisindeki minimum yas degerinin 18, maksimum yas

degerinin ise 62 oldugu goriilmiistiir.

Kadmn katilimcilarin antropometrik olglimlerine gore viicut agirligi ortalamalari
71,6 kg, boy uzunlugu ortalamalar1 ise 169,9 cm, BKI ortalamalar1 ise 24,6
kg/m?’dir. Erkek katilimcilarin antropometrik o6lgiimlerine gore viicut agirlig:
ortalamalar1 85,46 kg, boy uzunlugu ortalamalar1 ise 177,2 cm, BKI ortalamalari

27,1 kg/m? olarak belirlenmistir.

Kadin katilimcilardan elde edilen biyokimyasal lgimlere gore ortalama aglik
kan sekeri 84,5 mg/dL, HDL 49 mg/dL, LDL 121,6 mg/dL, total kolesterol 194,1
mg/dL, trigliserit 137,1 mg/dL’dir. Erkek katilimcilardan elde edilen biyokimyasal
Olgtimlere gore ortalama aclik kan sekeri 90,7 mg/dL, HDL 48,1 mg/dL, LDL 109,7
mg/dL, total kolesterol 189,9 mg/dL, trigliserit ise 188,7 mg/dL’dir.

Calismaya katilan bireylerin Saglikli Yasam Bigimi Davranislar1 Olgegi
(SYBDO) II'den elde ettikleri degerler incelenmistir. Katilimcilarin saglikli yasam
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bigimi lgegi ortalama degerlerinin gore katilmcilarm SYBDO II ortalama puaninin
2,22 oldugu goriilmiistiir. Alt boyutlar incelendiginde beslenme, saglik sorumlulugu
ve stres yonetimi alt boyutlarina ait ortalama puanin 2,1; kisileraras: iletisim ve
manevi gelisim alt boyutlarina ait ortalama degerlerin 2,5; fiziksel aktivite boyutuna

ait ortalama degerin ise 1,8 oldugu bulgusu elde edilmistir.

Caligmaya katilan bireylerin besinlerden elde ettikleri polifenol degerleri
incelenmistir. Buna gore katilimcilarin ortalama toplam polifenol aliminin 132,2
mg/giin oldugu sonucuna ulagilmistir. Katilimcilarin fenolik asit tiikketiminin
cinsiyete gore farklilik gosterdigi sonucuna ulasilmistir (p=0,007). Buna gore erkek
katilimcilarin fenolik asitlerin tiiketim ortalamalarinin kadinlara gore daha yiiksek
oldugu sonucu goriilmistiir. Katilimeilarin lignan ve folin yontemi ile elde edilen
toplam polifenol tiiketiminin kronotiplere goére farklilik gdsterdigi sonucuna
ulagilmistir (p=0,004 ve p=0,000). Gruplar arasindaki anlaml farklilik hem lignan
hem de toplam polifenol alimi1 i¢in de sabahgil-aksamcil ve ara tip-aksamcil
kronotipler arasinda oldugu sonucu elde edilmistir. Katilimcilarin  polifenol
tiketimlerinin BKI siniflandirmasina gore farklihk gostermedigi  sonucuna

ulasilmistir (p>0,05).

Katilimeilarin  antropometrik  6lglimlerinin, biyokimyasal degerlerinin ve
SYBDO II toplam ve alt boyut puanlarmin kronotiplere gore farklilik gdstermedigi
sonucu elde edilmistir (p>0,05).

Katilimeilarin polifenol tiiketimleri ile SYBDO II toplam ve alt boyut puanlar
arasindaki iliski degerlendirildiginde; beslenme alt boyut puani ile flavonol alim
miktar1 arasinda pozitif yonlii zayif iliski (r=0,190; p=0,048); saglik sorumlulugu alt
boyut puani ile flavanol alimi arasinda negatif yonlii iliski (r=-0,210; p=0,030); stres
yonetimi alt boyutu ile stilbenler (r=0,207; p=0,034), fenolik asitler (r=0,333;
p=0,001) ve flavanonlar (r=0,233; p=0,019) arasinda pozitif iligki; kisilerarasi
iletisim alt boyutu ile flavanol alimi arasinda negatif yonli (r=-0,198; p=0,040),
manevi gelisim ile fenolik asit alimi arasinda ise pozitif yonlii (r=0,285; p=0,003)

iliski belirlenmistir.
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Katilimeilarin kronotiplerine gore enerji ve besin dgesi degerlendirildiginde;
sabahgil ve ara tip kronotipe sahip bireylerin protein alimi (sirasiyla, 238444 g/giin
ve 255453 g/giin), aksamcil gruptan (206456 g/giin) yiiksek bulunmustur (p=0,010).
E vitamini alimi1 sabahgil (40,42+11,66 mg/giin) ve ara tip (42,85+10,30 mg/giin)
kronotipteki bireylerde daha diisiik iken, aksamcil Kronotipteki bireylerde
(52,10+12,12 mg/giin) yiiksek bulunmustur (p=0,011). B2 vitamini alim1 sabahgil ve
ara tip kronotipteki bireylerde (sirasiyla, 4,60+0,83 mg/giin ve 4,54+1,34 mg/giin)
daha yiiksek bulunurken, aksamcil kronotipteki bireylerde (3,56+1,19 mg/giin) daha
disik gozlenmistir (p=0,038). Sabahg¢il kronotipteki bireylerin kalsiyum alimi
2403640 mg/giin, fosfor alimi 3681+725 mg/glin iken, ara tip kronotipteki
bireylerin alimlar1 ise sirasiyla 22974819 mg/giin ve 38061968 mg/glin’diir ve
aksamcil kronotipteki bireylerin kalsiyum (15534520 mg/giin) ve fosfor (3083+747
mg/giin) alimlarindan daha yiiksektir (sirasiyla, p=0,005 ve p=0,047). Ara tip
kronotipteki bireylerin ¢inko alimlar1 (39,19£10,20 mg/giin) ise aksamcil
kronotipteki bireylerin ¢inko alimindan (30,55£10,39 mg/giin) daha yiiksektir
(p=0,025).

Elde edilen bulgular, gelecekteki c¢alismalarda ¢alisma popiilasyonunun
genisletilmesi gerektigini ortaya koymaktadir. Farkli cografi bolgelerden ve is
kollarindan vardiyali calisanlarin dahil edilmesi, polifenol alimi ile kronotip,
antropometrik  Olglimler ve biyokimyasal bulgular arasindaki iliskilerin
genellestirilmesini  saglayabilir. Genetik ve epigenetik faktorlerin  polifenol
metabolizmas1 Tlizerindeki etkileri de dikkate alinarak yapilacak caligsmalar,
bireysellestirilmis beslenme stratejileri gelistirmek icin 6nemli veriler saglayabilir.
Vardiyal1 calisanlarin saglhigin1 ve performansini iyilestirmek amaciyla beslenme
odakli miidahalelerin etkinligini artirmaya yonelik gelecek ¢alismalar, bu alandaki

bilimsel literatiire 6nemli katkilar saglayabilir.

52



7

10

11.

12.

13.

14.

KAYNAKLAR

. Sukumaran S, Almon RR, Dubois DC, Jusko WJ. Circadian rhythms in gene expression:

Relationship to physiology, disease, drug disposition and drug action. Adv Drug Deliv Rev.
2010;62(9-10):904-17

. Schibler U, Sassone-Corsi P. A web of circadian pacemakers. Cell. 2002 Dec 27;111(7):919-22.

doi: 10.1016/s0092-8674(02)01225-4. PMID: 12507418.

. Caliyurt O. Duygudurum Bozukluklari ve Sirkadiyen Ritim. Duygudurum Dizisi. 2001;(5):209-14.
. Wright KP Jr, Bogan RK, Wyatt JK. Shift work and the assessment and management of shift work

disorder (SWD). Sleep Med Rev. 2013 Feb;17(1):41-54. doi: 10.1016/j.smrv.2012.02.002. Epub
2012 May 3. PMID: 22560640.

. Golombek DA, Rosenstein RE. Physiology of circadian entrainment. Physiol Rev. 2010

Jul;90(3):1063-102. doi: 10.1152/physrev.00009.2009. PMID: 20664079.

. Rosa D, Terzoni S, Dellafiore F, Destrebecq A. Systematic review of shift work and nurses' health.

Occup Med (Lond). 2019 Jun 24;69(4):237-243. doi: 10.1093/occmed/kqz063. PMID: 31132107.

. Wan MLY, Co VA, El-Nezami H. Dietary polyphenol impact on gut health and microbiota. Crit

Rev Food Sci Nutr. 2021;61(4):690-711. doi: 10.1080/10408398.2020.1744512. Epub 2020 Mar
25. PMID: 32208932.

. Williamson G. The role of polyphenols in modern nutrition. Nutr Bull. 2017 Sep;42(3):226-235.

doi: 10.1111/nbu.12278. Epub 2017 Aug 15. PMID: 28983192; PMCID: PMC5601283.

. Piccolella S, Crescente G, Candela L, Pacifico S. Nutraceutical polyphenols: New analytical

challenges and opportunities. J Pharm Biomed Anal. 2019 Oct 25;175:112774. doi:
10.1016/j.jpba.2019.07.022. Epub 2019 Jul 15. PMID: 31336288.

. KB, Rizvi SI. Plant polyphenols as dietary antioxidants in human health and disease. Oxid Med

Cell Longev. 2009 Nov-Dec;2(5):270-8. doi: 10.4161/0xim.2.5.9498. PMID: 20716914; PMCID:
PMC2835915.

Sharma, R., Diwan, B., Singh, BP, Kulshrestha, S. Probiotic fermentation of polyphenols:
potential sources of novel functional foods. Food Production, Processing and Nutr. 2022; 4,21.
Erisim Tarihi: 27 Mayis 2024, https://doi.org/10.1186/s43014-022-00101-4.

Xu T, Lu B. The effects of phytochemicals on circadian rhythm and related diseases. Crit Rev
Food Sci Nutr. 2019;59(6):882-892. doi: 10.1080/10408398.2018.1493678. Epub 2018 Dec 22.
PMID: 29999408.

Kwon EY, Shin SK, Choi MS. Ursolic Acid Attenuates Hepatic Steatosis, Fibrosis, and Insulin
Resistance by Modulating the Circadian Rhythm Pathway in Diet-Induced Obese Mice. Nutrients.
2018 Nov 9;10(11):1719. doi: 10.3390/nul10111719. PMID: 30423963; PMCID: PMC6266464.
Spaleniak W, Cuendet M. Resveratrol as a circadian clock modulator: mechanisms of action and
therapeutic applications. Mol Biol Rep. 2023 Jul;50(7):6159-6170. doi: 10.1007/s11033-023-
08513-2. Epub 2023 May 25. PMID: 37231216; PMCID: PMC10289927.

53


https://doi.org/10.1186/s43014-022-00101-4

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

217.

Di Lorenzo L, De Pergola G, Zocchetti C, L'Abbate N, Basso A, Pannacciulli N, Cignarelli M,
Giorgino R, Soleo L. Effect of shift work on body mass index: results of a study performed in 319
glucose-tolerant men working in a Southern Italian industry. Int J Obes Relat Metab Disord. 2003
Nov;27(11):1353-8. doi: 10.1038/sj.ij0.0802419. PMID: 14574346.

Kubo T, Oyama I, Nakamura T, Shirane K, Otsuka H, Kunimoto M, Kadowaki K, Maruyama T,
Otomo H, Fujino Y, Matsumoto T, Matsuda S. Retrospective cohort study of the risk of obesity
among shift workers: findings from the Industry-based Shift Workers' Health study, Japan. Occup
Environ Med. 2011 May;68(5):327-31. doi: 10.1136/0em.2009.054445. Epub 2010 Sep 30.
PMID: 20884794.

Bahar Z, Beser A, Gordes N, Ersin F, Kissal A. Saglikli yasam bi¢imi davraniglart 6l¢egi II’nin
gecerlik ve giivenirlik ¢alismasi. Cumhuriyet Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Dergisi.
2008;12(1), 1-13.

Giingér I, Hotun Sahin N. Sagligin gelistirilmesinde kullanilan temel davranis degistirme kuram
ve modelleri. Hemsirelik Forumu Dergisi. 2006;6-13

Beser A, Bahar Z, Biiyiikkkaya D. Health promoting behaviors and factors related to lifestyle
among Turkish workers and occupational health nurses’ responsibilities in their health promoting
activities. Ind Health. 2007;45:151-9

Geliebter A, Gluck ME, Tanowitz M, Aronoff NJ, Zammit GK. Work-shift period and weight
change. Nutrition. 2000 Jan;16(1):27-9. doi: 10.1016/s0899-9007(99)00228-2. PMID: 10674231.
Amani R, Gill T. Shiftworking, nutrition and obesity: implications for workforce health- a
systematic review. Asia Pac J Clin Nutr. 2013;22(4):505-15. doi: 10.6133/apjcn.2013.22.4.11.
PMID: 242310009.

Bonnell EK, Huggins CE, Huggins CT, McCaffrey TA, Palermo C, Bonham MP. Influences on
Dietary Choices during Day versus Night Shift in Shift Workers: A Mixed Methods Study.
Nutrients. 2017 Feb 26;9(3):193. doi: 10.3390/nu9030193. PMID: 28245625; PMCID:
PMC5372856.

Gerstel N, Clawson D. Work schedules and family life: Introduction to the special issue. Journal
of Family Issues. 2014; 35(3), 391-409.

World Economic Forum. (2020). The Future of Jobs Report 2020. Erigim Tarihi: 27 Mayis 2024,
https://www.weforum.org/publications/the-future-of-jobs-report-2020/

Harrington JM. Shift work and health--a critical review of the literature on working hours. Ann
Acad Med Singap. 1994 Sep;23(5):699-705. PMID: 7847750.

Kossek EE, Distelberg, B. Work and family employment policy for a transformed workforce:
Trends and themes. Community, Work & Family. 2009;12(3), 239-254.

PAOL P. Parent-Thirion, A. Working conditions in the acceding and candidate countries. Fourth
European Working Conditions Survey. European Foundation for the Improvement of Living and
Working Conditions, Dublin, 2003. Erisim  Tarihi: 27 Mayis 2024,
https://www.eurofound.europa.eu/en/publications/2007/fourth-european-working-conditions-

survey

54



28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

Pati A, Chandrawansh1 A, Reinberg A. Shift work: Consequences and Management. Current
Science. 2001;81-1

Sen MA, Saka G, Evreiiz Y. Dicle Universitesi Hastanesinde calisan hemsirelerde is yasami
kalitesi ve etkileyen etmenlerin degerlendirilmesi. Journal of Human Sciences. 2017; 14(1), 131-
144. doi:10.14687/jhs.v14i1.4243

International Labour Office (ILO). What is shift work? Information sheet no. WT-8, Geneva.
2004.

Smith A, Jones D, Sleep T. The effects of shift work on sleep quality and cardiovascular health.
Journal of Sleep Research. 2018; 27(1), 1-9.

Gan Y, Yang C, Tong X, Sun H, Cong Y, Yin X, Li L, Cao S, Dong X, Gong Y, Shi O, Deng J,
Bi H, Lu Z. Shift work and diabetes mellitus: a meta-analysis of observational studies. Occup
Environ Med. 2015 Jan;72(1):72-8. doi: 10.1136/0emed-2014-102150. Epub 2014 Jul 16. PMID:
25030030.

Stevens R, Johnson L, Brown S. Shift work and metabolic health: A systematic review. Sleep
Medicine Reviews. 2020; 51, 1-10.

Karlsson BH, Knutsson AK, Lindahl BO, Alfredsson LS. Metabolic disturbances in male workers
with rotating three-shift work. Results of the WOLF study. Int Arch Occup Environ Health. 2003
Jul;76(6):424-30. doi: 10.1007/s00420-003-0440-y. Epub 2003 Jun 3. PMID: 12783235.

Eslick GD, Talley NJ. Shift work and the risk of gastrointestinal symptoms. The American journal
of gastroenterology. 2009; 104(2), 406-414.

Rajaratham SM, Arendt J. Health in a 24-h society. Lancet. 2001 Sep 22;358(9286):999-1005.
doi: 10.1016/S0140-6736(01)06108-6. PMID: 11583769.

Alzahrani H, Shirley D, Cheng SWM, Mackey M, Stamatakis E. Physical activity and chronic
back conditions: A population-based pooled study of 60,134 adults. J Sport Health Sci. 2019
Jul;8(4):386-393. doi: 10.1016/j.jshs.2019.01.003. Epub 2019 Jan 11. PMID: 31333893; PMCID:
PMC6620421.

Linton SJ, Kecklund G, Franklin KA, Leissner LC, Sivertsen B, Lindberg E, Svensson AC,
Hansson SO, Sundin O, Hetta J, Bjorkelund C, Hall C. The effect of the work environment on
future sleep disturbances: a systematic review. Sleep Med Rev. 2015 Oct;23:10-9. doi:
10.1016/j.smrv.2014.10.010. Epub 2014 Nov 10. PMID: 25645126.

Folkard S, Lombardi DA. Modeling the impact of the components of long work hours on injuries
and "accidents”. Am J Ind Med. 2006 Nov; 49(11):953-63. doi: 10.1002/ajim.20307. PMID:
16570251.

Frone MR. Prevalence and distribution of alcohol use and impairment in the workplace: a U.S.
national survey. J Stud Alcohol. 2006 Jan;67(1):147-56. doi: 10.15288/jsa.2006.67.147. PMID:
16536139.

Smith L, Tanigawa T, Takahashi M, Mutou K, Tachibana N, Kage Y, Iso H. Shiftwork locus of
control, situational and behavioural effects on sleepiness and fatigue in shiftworkers. Ind Health.
2005 Jan;43(1):151-70. doi: 10.2486/indhealth.43.151. PMID: 15732318.

55



42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.

52.

53.

54.

Moore-Ede MC, Sulzman FM, Fuller CA. The Clocks That Time Us: Physiology of the Circadian
Timing System. Harvard University Press. 1983

Johnston JD. Measuring seasonal time within the circadian system: regulation of the
suprachiasmatic nuclei by photoperiod. J Neuroendocrinol. 2005 Jul; 17(7):459-65. doi:
10.1111/}.1365-2826.2005.01326.x. PMID: 15946164.

Akerstedt T, Wright KP, Folkard S. Work Hours and Work Stress. Scandinavian Journal of Work.
Environment & Health. 2004; 30(5), 379-381.

Kecklund G, Axelsson J. Health consequences of shift work and insufficient sleep. BMJ. 2016
Nov 1;355:i5210. doi: 10.1136/bmj.i5210. PMID: 27803010.

Rosa RR, Colligan MJ. Plain Language About Shiftwork. U.S. Department Of Health And Human
Services Public Health Service, Centers for Disease Control and Prevention National Institute for
Occupational Safety and Health. 1997; 97-145.

Arendt J, Stone B, Skene DJ, Lévi F. Melatonin, the hormone of darkness: from sleep promotion
to Ebola treatment. The New England Journal of Medicine. 2010; 373 (26) , 2533-2536.

Razavi P, Devore EE, Bajaj A, Lockley SW, Figueiro MG, Ricchiuti V, Gauderman WJ,
Hankinson SE, Willett WC, Schernhammer ES. Shift Work, Chronotype, and Melatonin Rhythm
in Nurses. Cancer Epidemiol Biomarkers Prev. 2019 Jul;28(7):1177-1186. doi: 10.1158/1055-
9965.EPI-18-1018. Epub 2019 May 29. PMID: 31142495; PMCID: PMC6750706.

Gao Y, Gan T, Jiang L, Yu L, Tang D, Wang Y, Li X, Ding G. Association between shift work
and risk of type 2 diabetes mellitus: a systematic review and dose-response meta-analysis of
observational studies. Chronobiol Int. 2020 Jan;37(1):29-46. doi:
10.1080/07420528.2019.1683570. Epub 2019 Nov 4. PMID: 31684766.

Sooriyaarachchi P, Jayawardena R, Pavey T, King NA. Shift work and the risk for metabolic
syndrome among healthcare workers: A systematic review and meta-analysis. Obes Rev. 2022
Oct;23(10):e13489. doi: 10.1111/0br.13489. Epub 2022 Jun 22. PMID: 35734805; PMCID:
PMC9539605.

Guo Y, Rong Y, Huang X, Lai H, Luo X, Zhang Z, Liu Y, He M, Wu T, Chen W. Shift work and
the relationship with metabolic syndrome in Chinese aged workers. PLoS One. 2015 Mar
11;10(3):e0120632.  doi:  10.1371/journal.pone.0120632. PMID: 25761114; PMCID:
PMC4356508.

Hiarmd M. Workhours in relation to work stress, recovery and health. Scand J] Work Environ
Health. 2006 Dec;32(6):502-14. doi: 10.5271/sjweh.1055. PMID: 17173206.

Morris CJ, Purvis TE, Mistretta J, Hu K, Scheer FAJL. Circadian Misalignment Increases C-
Reactive Protein and Blood Pressure in Chronic Shift Workers. J Biol Rhythms. 2017
Apr;32(2):154-164. doi: 10.1177/0748730417697537. Epub 2017 Mar 27. PMID: 28347188;
PMCID: PMC5858578.

Portaluppi F, Tiseo R, Smolensky MH, Hermida RC, Ayala DE, Fabbian F. Circadian rhythms
and cardiovascular  health. Sleep Med Rev. 2012  Apr;16(2):151-66. doi:
10.1016/j.smrv.2011.04.003. Epub 2011 Jun 8. PMID: 21641838.

56



55.

56.

57.

58.

59.

60.

61.

62.

63.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

Dutheil F, Baker JS, Mermillod M, De Cesare M, Vidal A, Moustafa F, Pereira B, Navel V. Shift
work, and particularly permanent night shifts, promote dyslipidaemia: A systematic review and
meta-analysis. Atherosclerosis. 2020 Nov;313:156-169. doi:
10.1016/j.atherosclerosis.2020.08.015. Epub 2020 Sep 3. PMID: 33069952.

Bechtel W. Circadian Rhythms and Mood Disorders: Are the Phenomena and Mechanisms
Causally Related? Front Psychiatry. 2015 Aug 24;6:118. doi: 10.3389/fpsyt.2015.00118. PMID:
26379559; PMCID: PMC4547005.

Wei F, Chen W, Lin X. Night-shift work, breast cancer incidence, and all-cause mortality: an
updated meta-analysis of prospective cohort studies. Sleep Breath. 2022 Dec;26(4):1509-1526.
doi: 10.1007/s11325-021-02523-9. Epub 2021 Nov 13. PMID: 34775538.

WHO (DSO). Saghigin Tesviki ve Gelistirilmesine Yénelik Ottawa Sozlesmesi. Cenevre: WHO.
1986.

Smith E, Johnson T. The impact of healthy eating on energy levels and work performance. Journal
of Workplace Health. 2018;12(3), 210-225.

Knutson KL, Van Cauter E. Associations between sleep loss and increased risk of obesity and
diabetes. Ann N Y Acad Sci. 2008;1129:287-304. doi: 10.1196/annals.1417.033. PMID:
18591489; PMCID: PMC4394987.

Smith J, Doe A. Shift work and its impact on the dietary quality of employees. Journal of
Occupational Health. 2020;62(3), 150-165.

Brown K, Johnson R. The effect of shift work on eating habits: A systematic review. Journal of
Health Psychology. 2018; 25(2), 210-225.

Bonham MP, Bonnell EK, Huggins CE. Energy intake of shift workers compared to fixed day
workers: A systematic review and meta-analysis. Chronobiol Int. 2016;33(8):1086-100. doi:
10.1080/07420528.2016.1192188. Epub 2016 Jun 15. PMID: 27303804.

Martinez L, Garcia M. Impact of night shift work on eating behavior and weight gain in women.
Journal of Applied Physiology. 2019;35(4), 450-465.

Hemmer A, Mareschal J, Dibner C, Pralong JA, Dorribo V, Perrig S, Genton L, Pichard C, Collet
TH. The Effects of Shift Work on Cardio-Metabolic Diseases and Eating Patterns. Nutrients. 2021
Nov 22;13(11):4178. doi: 10.3390/nu13114178. PMID: 34836433; PMCID: PMC8617838.
Garcia M, Martinez L. Impact of night shift work on gastrointestinal health and digestive
disorders. Journal of Gastroenterology and Hepatology. 2019;30(4), 450-465.

Lee S, Kim H. Psychological effects of shift work on food cravings and emotional eating. Journal
of Behavioral Nutrition and Physical Activity. 2018;35(2), 180-195

Lopez-Santamarina A, Mondragon ADC, Cardelle-Cobas A, Santos EM, Porto-Arias JJ, Cepeda
A, Miranda JM. Effects of Unconventional Work and Shift Work on the Human Gut Microbiota
and the Potential of Probiotics to Restore Dysbiosis. Nutrients. 2023 Jul 7;15(13):3070. doi:
10.3390/nu15133070. PMID: 37447396; PMCID: PMC10346351.

Harris JA, Benedict FG. A Biometric Study of Human Basal Metabolism. Proc Natl Acad Sci U S
A. 1918 Dec;4(12):370-3. doi: 10.1073/pnas.4.12.370. PMID: 16576330; PMCID: PMC1091498.

57



70.

71.

72.

73.

74.

75.

76.

77.

78.

79.

80.

81.

82.

83.

84.

Bolinder J. Energy expenditure of different types of work. Scandinavian Journal of Work,
Environment & Health. 2018;44(5), 491-501.

Beyhan Y, Akbulut T. (Ed), Caligma Hayati-Saglik Riskleri ve Beslenme. Is Yeri Hekimligi Ders
Notlar1 8. Baski. Ankara, TTB yayinlari, 2004.

Scott AJ. Shift work and health. Prim Care. 2000 Dec;27(4):1057-79. doi: 10.1016/s0095-
4543(05)70189-5. PMID: 11072299.

Dembe AE. Ethical issues relating to the health effects of long working hours. Journal of Business
Ethics. 2009;84(2), 195-208.

European Agency for Safety and Health at Work. Work-related musculoskeletal disorders:
Prevalence, costs and demographics in the EU. 2019. Erisim Tarihi: 27 Mayis 2024,
https://osha.europa.eu/en/publications/work-related-musculoskeletal-disorders-prevalence-costs-
and-demographics-eu

Academy of Nutrition and Dietetics. Carbohydrates, 2021. Erisim Tarihi: 27 Mayis 2024,
https://www.eatright.org/food/nutrition/macronutrients/carbohydrates

American Heart Association. Carbohydrates, 2021. Erisim Tarihi: 27 Mayis 2024,
https://www.heart.org/en/healthy-living/healthy-eating/eat-smart/nutrition-basics/carbohydrates
Slavin JL. Carbohydrates, dietary fiber, and resistant starch in white vegetables: links to health
outcomes. Adv Nutr. 2013 May 1;4(3):351S-5S. doi: 10.3945/an.112.003491. PMID: 23674804;
PMCID: PMC3650507.

Jones AB, Smith CD. Nutrition and Health of Shift Workers: Current State of Knowledge and
Research Gaps. International Journal of Environmental Research and Public Health 2019;16(23),
4784

Smith JK, Johnson MA. An Examination of the Effects of Lunch Consumption on Work
Performance. Journal of Workplace Productivity. 2016;10(2), 87-102.

Pochmiiller M, Schwingshackl L, Colombani PC, Hoffmann G. A systematic review and meta-
analysis of carbohydrate benefits associated with randomized controlled competition-based
performance trials. J Int Soc Sports Nutr. 2016 Jul 11;13:27. doi: 10.1186/s12970-016-0139-6.
PMID: 27408608; PMCID: PMC4940907.

Johnson RM, Smith KA. High-Carbohydrate Meals and Workplace Productivity: A Controlled
Study. Journal of Workplace Productivity. 2008;12(3), 145-160.

Love HL, Watters CA, Chang WC. Meal composition and shift work performance. Can J Diet
Pract Res. 2005 Spring;66(1):38-40. doi: 10.3148/66.1.2005.38. PMID: 15780155.

Thomas DT, Erdman KA, Burke LM. Position of the Academy of Nutrition and Dietetics,
Dietitians of Canada, and the American College of Sports Medicine: Nutrition and Athletic
Performance. J Acad Nutr Diet. 2016 Mar;116(3):501-528. doi: 10.1016/j.jand.2015.12.006.
Erratum in: J Acad Nutr Diet. 2017 Jan;117(1):146. PMID: 26920240.

Johnson AB. The Impact of Protein Intake on Cognitive Function and Mental Health in Office
Workers. Journal of Workplace Health. 2020;12(4), 234-250.

58


https://osha.europa.eu/en/publications/work-related-musculoskeletal-disorders-prevalence-costs-and-demographics-eu
https://osha.europa.eu/en/publications/work-related-musculoskeletal-disorders-prevalence-costs-and-demographics-eu
https://www.eatright.org/food/nutrition/macronutrients/carbohydrates
https://www.heart.org/en/healthy-living/healthy-eating/eat-smart/nutrition-basics/carbohydrates

85.

86.

87.

88.

89.

90.

91.

92.

93.

94.

95.

96.

97.

98.

Loef B, Nanlohy NM, Jacobi RHJ, van de Ven C, Mariman R, van der Beek AJ, Proper KI, van
Baarle D. Immunological effects of shift work in healthcare workers. Sci Rep. 2019 Dec
3;9(1):18220. doi: 10.1038/s41598-019-54816-5. PMID: 31796836; PMCID: PMC6890754..
Smith CD, Williams E. The Relationship Between Nutritional Intake and Immune Function in
Shift Workers: A Cross-Sectional Study. Journal of Nutrition and Health. 2020;8(3), 210-225.
Smith CD, Williams E. The Relationship Between Dietary Protein Intake and Muscle Mass in
Shift Workers: A Longitudinal Study. Journal of Occupational Medicine. 2021;25(4), 320-335.
Lowden A, Moreno C, Holmbéck U, Lennernds M, Tucker P. Eating and shift work - effects on
habits, metabolism and performance. Scand J Work Environ Health. 2010 Mar;36(2):150-62. doi:
10.5271/sjweh.2898. Epub 2010 Feb 9. PMID: 20143038.

Amani R, Dorosty-Motlagh AR. Nutritional status of night shift workers. Medical Journal of the
Islamic Republic of Iran. 2011;25(3), 141-146.

Morikawa Y, Miura K, Sasaki S, Yoshita K, Yoneyama S, Sakurai M, Ishizaki M, Kido T, Naruse
Y, Suwazono Y, Higashiyama M, Nakagawa H. Evaluation of the effects of shift work on nutrient
intake: a cross-sectional study. J Occup Health. 2008;50(3):270-8. doi: 10.1539/joh.17116. Epub
2008 Apr 11. PMID: 18408349.

Wolska A, Stasiewicz B, Kazmierczak-Siedlecka K, Zietek M, Solek-Pastuszka J, Drozd A,
Palma J, Stachowska E. Unhealthy Food Choices among Healthcare Shift Workers: A Cross-
Sectional Study. Nutrients. 2022 Oct 16;14(20):4327. doi: 10.3390/nu14204327. PMID:
36297011; PMCID: PMC9611829.

Zhang Q, Chair SY, Lo SHS, Chau JP, Schwade M, Zhao X. Association between shift work and
obesity among nurses: A systematic review and meta-analysis. Int J Nurs Stud. 2020
Dec;112:103757. doi: 10.1016/j.ijnurstu.2020.103757. Epub 2020 Aug 22. PMID: 32921429.
Johnson BA, Lee S. Impact of night-shift work on the dietary and serum lipids levels of Iranian
nurses: a cross-sectional study. BMC Nursing. 2018;5(3), 220-235.

Gropper SS, Smith JL, Groff JL. Advanced Nutrition and Human Metabolism (7th ed.).
Wadsworth Cengage Learning, 2017.

Khajehnasiri F, Akhondzadeh S, Mortazavi SB, Allameh A, Sotoudeh G, Khavanin A, Zamanian
Z. Are Supplementation of Omega-3 and Ascorbic Acid Effective in Reducing Oxidative Stress
and Depression among Depressed Shift Workers? Int J Vitam Nutr Res. 2015 Dec;85(5-6):299-
310. doi: 10.1024/0300-9831/a000249. Epub 2016 May 10. PMID: 27164176.

van Schoor NM, Lips P. Worldwide vitamin D status. Best Pract Res Clin Endocrinol Metab.
2011 Aug;25(4):671-80. doi: 10.1016/j.beem.2011.06.007. PMID: 21872807.

Growdon AS, Camargo CA Jr, Clark S, Hannon M, Mansbach JM. Serum 25-hydroxyvitamin D
levels among Boston trainee doctors in winter. Nutrients. 2012 Mar;4(3):197-207. doi:
10.3390/nu4030197. Epub 2012 Mar 16. PMID: 22666546; PMCID: PMC3347027.

Martelli M, Salvio G, Lazzarini R, Milinkovic M, Ciarloni A, Balercia G, Santarelli L, Bracci M.

Night shift work and serum markers of bone turnover in male shift workers. Chronobiol Int. 2023

59



Sep 2;40(9):1270-1278. doi: 10.1080/07420528.2023.2262570. Epub 2023 Oct 9. PMID:
37781875.

99. Lee W, Jung J, Ahn J, Kim HR. Rate of inappropriate energy and micronutrient intake among the
Korean working population. Public Health Nutr. 2020 Dec;23(18):3356-3367. doi:
10.1017/S1368980019004075. Epub 2020 Mar 18. PMID: 32183914; PMCID: PMC10200625.

100. Kim BK, Choi YJ, Chung YS. Other than daytime working is associated with lower bone
mineral density: the Korea National Health and Nutrition Examination Survey 2009. Calcif
Tissue Int. 2013 Dec;93(6):495-501. doi: 10.1007/s00223-013-9779-6. Epub 2013 Aug 21.
PMID: 23963634.

101. Brown K, Johnson R. Effect of shift work on micronutrient deficiencies and dietary
supplementation. Journal of Nutrition and Dietetics. 2020;28(3), 300-315.

102. Tresserra-Rimbau A, Lamuela-Raventos RM, Moreno JJ. Polyphenols, food and pharma.
Current knowledge and directions for future research. Biochem Pharmacol. 2018 Oct;156:186-
195. doi: 10.1016/j.bcp.2018.07.050. Epub 2018 Aug 4. PMID: 30086286.

103. Del Rio D, Rodriguez-Mateos A, Spencer JP, Tognolini M, Borges G, Crozier A. Dietary
(poly)phenolics in human health: structures, bioavailability, and evidence of protective effects
against chronic diseases. Antioxid Redox Signal. 2013 May 10;18(14):1818-92. doi:
10.1089/ars.2012.4581. Epub 2012 Aug 27. PMID: 22794138; PMCID: PMC3619154.

104. Manach C, Scalbert A, Morand C, Rémésy C, Jiménez L. Polyphenols: food sources and
bioavailability. Am J Clin Nutr. 2004 May;79(5):727-47. doi: 10.1093/ajcn/79.5.727. PMID:
15113710.

105. Wan MLY, Co VA, EI-Nezami H. Dietary polyphenol impact on gut health and microbiota. Crit
Rev Food Sci Nutr. 2021;61(4):690-711. doi: 10.1080/10408398.2020.1744512. Epub 2020 Mar
25. PMID: 32208932.

106. Williamson G. The role of polyphenols in modern nutrition. Nutr Bull. 2017 Sep;42(3):226-235.
doi: 10.1111/nbu.12278. Epub 2017 Aug 15. PMID: 28983192; PMCID: PMC5601283.

107. Vasquez-Garibay VM, Aguilar-Yanez MA, Gonzalez-Aguilar ML. Polyphenols: Food Sources,
Health Effects and Applications. International Journal of Food Science and Technology. 2019.

108. Edwards CA, Havlik J, Cong W, Mullen W, Preston T, Morrison DJ, Combet E. Polyphenols
and health: Interactions between fibre, plant polyphenols and the gut microbiota. Nutr Bull. 2017
Dec;42(4):356-360. doi: 10.1111/nbu.12296. Epub 2017 Nov 10. PMID: 29200959; PMCID:
PMC5698720.

109. Fraga CG , Croft KD , Kennedy DO , Tomas-Barberan FA . The effects of polyphenols and
other bioactives on human health. Food Funct. 2019 Feb 20;10(2):514-528. doi:
10.1039/c8fo01997e. PMID: 30746536.

110. Rauf A, Imran M, Butt MS, Nadeem M, Peters DG, Mubarak MS. Polyphenols as prebiotics: A

review. Biomedicine & Pharmacotherapy. 2018;34

60



111.

112.

113.

114.

115.

116.

117.

118.

119.

120.

121.

V, Sanz-Lamora H, Arias G, Marrero PF, Haro D, Relat J. Metabolic Impact of Flavonoids
Consumption in Obesity: From Central to Peripheral. Nutrients. 2020 Aug 10;12(8):2393. doi:
10.3390/nu12082393. PMID: 32785059; PMCID: PMC7469047.

Frankel EN, Waterhouse AL, Kinsella JE. Inhibition of human LDL oxidation by resveratrol.
Lancet. 1993 Apr 24;341(8852):1103-4. doi: 10.1016/0140-6736(93)92472-6. PMID: 8097009.
Giovannini L, Migliori M, Longoni BM, Das DK, Bertelli AA, Panichi V, Filippi C, Bertelli A.
Resveratrol, a polyphenol found in wine, reduces ischemia reperfusion injury in rat kidneys. J
Cardiovasc Pharmacol. 2001 Mar;37(3):262-70. doi: 10.1097/00005344-200103000-00004.
PMID: 11243416.

Naderali EK, Doyle PJ, Williams G. Resveratrol induces vasorelaxation of mesenteric and
uterine arteries from female guinea-pigs. Clin Sci (Lond). 2000 May;98(5):537-43. PMID:
10781384.

Berrougui H, Grenier G, Loued S, Drouin G, Khalil A. A new insight into resveratrol as an
atheroprotective compound: inhibition of lipid peroxidation and enhancement of cholesterol
efflux. Atherosclerosis. 2009 Dec;207(2):420-7. doi: 10.1016/j.atherosclerosis.2009.05.017.
Epub 2009 May 22. PMID: 19552907.

Gurusamy N, Lekli I, Gorbunov NV, Gherghiceanu M, Popescu LM, Das DK. Cardioprotection
by adaptation to ischaemia augments autophagy in association with BAG-1 protein. J Cell Mol
Med. 2009 Feb;13(2):373-87. doi: 10.1111/j.1582-4934.2008.00495.x. Epub 2008 Sep 13.
PMID: 18793351; PMCID: PMC3823363.

O'Leary KA, de Pascual-Teresa S, Needs PW, Bao YP, O'Brien NM, Williamson G. Effect of
flavonoids and vitamin E on cyclooxygenase-2 (COX-2) transcription. Mutat Res. 2004 Jul
13;551(1-2):245-54. doi: 10.1016/j.mrfmmm.2004.01.015. Erratum in: Mutat Res. 2013
Sep;749(1-2):92. de Pascual-Tereasa, Sonia [corrected to de Pascual-Teresa, Sonia]. PMID:
15225597.

Bertelli AA, Das DK. Grapes, wines, resveratrol, and heart health. J Cardiovasc Pharmacol.
2009 Dec;54(6):468-76. doi: 10.1097/FJC.0b013e3181bfaff3. PMID: 19770673.

Manach C, Scalbert A, Morand C, Rémésy C, Jiménez L. Polyphenols: Chemistry, Dietary
Sources, Metabolism, and Nutritional Significance. Nutrition Reviews. 2004;17-53.

Bozzetto L, Annuzzi G, Pacini G, Costabile G, Vetrani C, Vitale M, Griffo E, Giacco A, De
Natale C, Cocozza S, Della Pepa G, Tura A, Riccardi G, Rivellese AA. Polyphenol-rich diets
improve glucose metabolism in people at high cardiometabolic risk: a controlled randomised
intervention trial. Diabetologia. 2015 Jul;58(7):1551-60. doi: 10.1007/s00125-015-3592-X. Epub
2015 Apr 24. PMID: 25906754,

Alves Ferreira M, Oliveira Gomes AP, Guimaraes de Moraes AP, Ferreira Stringhini ML, Mota
JF, Siqueira Guedes Coelho A, Borges Botelho P. Green tea extract outperforms metformin in
lipid profile and glycaemic control in overweight women: A double-blind, placebo-controlled,
randomized trial. Clin Nutr ESPEN. 2017 Dec;22:1-6. doi: 10.1016/j.clnesp.2017.08.008. Epub
2017 Aug 31. PMID: 29415825.

61



122.

123.

124.

125.

126.

127.

128.

129.

130.

131.

132.

133.

Nikawa T, Ulla A, Sakakibara 1. Polyphenols and Their Effects on Muscle Atrophy and Muscle
Health. Molecules. 2021 Aug 12;26(16):4887. doi: 10.3390/molecules26164887. PMID:
34443483; PMCID: PMC8398525.

Yang CS, Landau JM, Huang MT, Newmark HL. Inhibition of carcinogenesis by dietary
polyphenolic compounds. Annu Rev Nutr. 2001;21:381-406. doi:
10.1146/annurev.nutr.21.1.381. PMID: 11375442.

Surh YJ. Cancer chemoprevention with dietary phytochemicals. Nat Rev Cancer. 2003
Oct;3(10):768-80. doi: 10.1038/nrc1189. PMID: 14570043.

Singh RP, Agarwal R. Mechanisms and preclinical efficacy of silibinin in preventing skin
cancer. Eur J Cancer. 2005 Sep;41(13):1969-79. doi: 10.1016/j.ejca.2005.03.033. PMID:
16084079.

Wang ZJ, Ohnaka K, Morita M, Toyomura K, Kono S, Ueki T, Tanaka M, Kakeji Y, Maehara
Y, Okamura T, lkejiri K, Futami K, Maekawa T, Yasunami Y, Takenaka K, Ichimiya H,
Terasaka R. Dietary polyphenols and colorectal cancer risk: the Fukuoka colorectal cancer
study. World J Gastroenterol. 2013 May 7;19(17):2683-90. doi: 10.3748/wjg.v19.i17.2683.
PMID: 23674876; PMCID: PMC3645387.

Gonzalez CA, Riboli E, Badosa J. Epidemiologic evidence on coffee and cancer. Cancer Causes
& Control. 1994;5(6), 527-542.

Bobe G, Sansbury LB, Albert PS, Cross AJ, Kahle L, Ashby J, Slattery ML, Caan B, Paskett E,
Iber F, Kikendall JW, Lance P, Daston C, Marshall JR, Schatzkin A, Lanza E. Dietary
flavonoids and colorectal adenoma recurrence in the Polyp Prevention Trial. Cancer Epidemiol
Biomarkers Prev. 2008 Jun;17(6):1344-53. doi: 10.1158/1055-9965.EPI-07-0747. PMID:
18559549; PMCID: PMC2517243.

Yang CS, Wang X, Lu G, Picinich SC. Cancer prevention by tea: animal studies, molecular
mechanisms and human relevance. Nat Rev Cancer. 2009 Jun;9(6):429-39. doi:
10.1038/nrc2641. PMID: 19472429; PMCID: PMC2829848.

Liao CD, Tsai CC, Chou MI, Tsai CS, Su HM. Kaempferol attenuates matrix metalloproteinase-
2 and -9 signaling pathways and ameliorates vascular endothelial cells integrity in the
development of atherosclerosis. Food and Chemical Toxicology. 2015;83, 160-168.

Nijveldt RJ, van Nood E, van Hoorn DE, Boelens PG, van Norren K, van Leeuwen PA.
Flavonoids: a review of probable mechanisms of action and potential applications. Am J Clin
Nutr. 2001 Oct;74(4):418-25. doi: 10.1093/ajcn/74.4.418. PMID: 11566638.

Gao X, Cassidy A, Schwarzschild MA, Rimm EB, Ascherio A. Habitual intake of dietary
flavonoids and risk of Parkinson disease. Neurology. 2012 Apr 10;78(15):1138-45. doi:
10.1212/WNL.0b013e31824f7fc4. Epub 2012 Apr 4. PMID: 22491871; PMCID: PMC3320056.
Garcia-Conesa MT, Chambers K, Combet E, Pinto P, Garcia-Aloy M, Andrés-Lacueva C, de
Pascual-Teresa S, Mena P, Konic Ristic A, Hollands WJ, Kroon PA, Rodriguez-Mateos A, Istas
G, Kontogiorgis CA, Rai DK, Gibney ER, Morand C, Espin JC, Gonzalez-Sarrias A. Meta-
Analysis of the Effects of Foods and Derived Products Containing Ellagitannins and

62



134.

135.

136.

137.

138.

139.

140.

141.

142.

143.

Anthocyanins on Cardiometabolic Biomarkers: Analysis of Factors Influencing Variability of
the Individual Responses. Int J Mol Sci. 2018 Feb 28;19(3):694. doi: 10.3390/ijms19030694.
PMID: 29495642; PMCID: PMC5877555.

Timmers S, Konings E, Bilet L, Houtkooper RH, van de Weijer T, Goossens GH, Hoeks J, van
der Krieken S, Ryu D, Kersten S, Moonen-Kornips E, Hesselink MKC, Kunz I, Schrauwen-
Hinderling VB, Blaak E, Auwerx J, Schrauwen P. Calorie restriction-like effects of 30 days of
resveratrol supplementation on energy metabolism and metabolic profile in obese humans. Cell
Metab. 2011 Nov 2;14(5):612-22. doi: 10.1016/j.cmet.2011.10.002. PMID: 22055504; PMCID:
PMC3880862.

Tsuda T, Ueno Y, Aoki H, Koda T, Horio F, Takahashi N, Kawada T, Osawa T. Anthocyanin
enhances adipocytokine secretion and adipocyte-specific gene expression in isolated rat
adipocytes. Biochem Biophys Res Commun. 2004 Mar 26;316(1):149-57. doi:
10.1016/j.bbrc.2004.02.031. PMID: 15003523.

Kim J, Lee HJ, Lee KW. Cocoa and cocoa products as sources of protein and polyphenols, and
their roles in human health. Food Science and Biotechnology. 2017;26(5), 1187-1195.

Wolfram S. Effects of green tea and EGCG on cardiovascular and metabolic health. J Am Coll
Nutr. 2007 Aug;26(4):373S-388S. doi: 10.1080/07315724.2007.10719626. PMID: 17906191.
Mohammadi A, Sahebkar A, Iranshahi M, Amini M, Khojasteh R, Ghayour-Mobarhan M, Ferns
G. Curcumin effects on weight loss and metabolic profile in overweight subjects: A randomized
double-blind placebo-controlled clinical trial. Annals of Nutrition & Metabolism. 2012;61(1),
27-31.

Grosso G, Stepaniak U, Polak M, Micek A, Topor-Madry R, Stefler D, Szafraniec K, Pajak A.
Dietary polyphenol intake and risk of hypertension in the Polish arm of the HAPIEE cohort
study. Eur J Clin Nutr. 2016 Jan;70(1):109-15. doi: 10.1038/ejcn.2015.119. Epub 2015 Jul 29.
PMID: 26220566; PMCID: PMC4650259.

Kiviméki M, Kawachi I. Work Stress as a Risk Factor for Cardiovascular Disease. Curr Cardiol
Rep. 2015 Sep;17(9):630. doi: 10.1007/s11886-015-0630-8. PMID: 26238744; PMCID:
PMC4523692.

Yan R, Ho CT, Zhang X. Modulatory effects in circadian-related diseases via the reciprocity of
tea polyphenols and intestinal microbiota. Food Science and Human Wellness. 2022;11(3), 494-
501. Erisim Tarihi: 27 Mayis 2024, https://doi.org/10.1016/j.fshw.2021.12.007

Qi G, Mi Y, Fan R, Zhao B, Ren B, Liu X. Tea polyphenols ameliorates neural redox imbalance
and mitochondrial dysfunction via mechanisms linking the key circadian regular Bmall. Food
Chem Toxicol. 2017 Dec;110:189-199. doi: 10.1016/j.fct.2017.10.031. Epub 2017 Oct 20.
PMID: 29061316.

Liu F, Zhang X, Zhao B, Tan X, Wang L, Liu X. Role of Food Phytochemicals in the
Modulation of Circadian Clocks. J Agric Food Chem. 2019 Aug 14;67(32):8735-8739. doi:
10.1021/acs.jafc.9b02263. Epub 2019 Jun 20. PMID: 31244204,

63


https://www.sciencedirect.com/author/56510763200/chitang-ho
https://doi.org/10.1016/j.fshw.2021.12.007

144.

145.

146.

147.

148.

149.

150.

151.

152.

153.

154.

155.

156.

157.

Yoshida I, Kumagai M, lde M, Horigome S, Takahashi Y, Mishima T, Fujita K, Igarashi T.
Polymethoxyflavones in black ginger (Kaempferia parviflora) regulate the expression of
circadian clock genes. Journal of Functional Foods. 2005;68,103900. Erisim Tarihi: 27 Mayis
2024, https://doi.org/10.1016/j.jff.2020.103900

Lohmann, T.G., Roche, A.F., and Martoel, R. Human Kkinetics books anthropometric
standardization reference manual, Champaign, illinois, 1998.

Pekcan, G. Diyet el kitabi, Beslenme durumunun saptanmasi. Besinci Baski. Hatipoglu
Yayinlari, Ankara, 2008;99-119.

Horne JA, Ostberg O. A self-assessment questionnaire to determine morningness-eveningness
in human circadian rhythms. Int J Chronobiol. 1976;4(2):97-110. PMID: 1027738.

Piindiik, Z., Giir, H., Ercan, 1. Sabahg¢il-aksamcil anketi Tiirkce uyarlamasinda giivenilirlik
caligmasi. Tiirk Psikiyatri Dergisi. 2005;16(1), 40-45

Kutluay, T. Toplu Beslenme Yapilan Kurumlar Igin Standart Yemek Tarifeleri. Ankara: Cihan
Matbaasi, 1997.

Ebispro for Windows, Stuttgart, Germany; Turkish Version (BeBiS 9), Istanbul, 2021.
Databases: (Bundeslebensmittelschluessel; German Food Code and Nutrient Data Base; Version
3.01B).

Institute of Medicine. Dietary reference intakes: the essential guide to nutrient requirements.
Washington, DC: The National Academies Press, 2006.

Neveu V, Perez-Jiménez J, Vos F, Crespy V, du Chaffaut L, Mennen L, Knox C, Eisner R, Cruz
J, Wishart D, Scalbert A. Phenol-Explorer: an online comprehensive database on polyphenol
contents in foods. Database (Oxford). 2010;2010:bap024. doi: 10.1093/database/bap024. Epub
2010 Jan 8. PMID: 20428313; PMCID: PMC2860900.

Costa G, Tommasi E, Giovannini L, Mucci N. Shiftwork Organization. 2020 Dec 15. In;
Donaldson L, Ricciardi W, Sheridan S, Tartaglia R, editors. Textbook of Patient Safety and
Clinical Risk Management [Internet]. Cham (CH): Springer; 2021. Chapter 29. PMID:
36315771.

Alcan E. Vardiyali ¢alisma sisteminin ve sirkadyen ozelliklerin uyku kalitesine etkisi, Namik
Kemal Universitesi, Yiiksek Lisans Tezi, Tekirdag, 2019.

Mollaoglu, M., Kars Fertelli, T., Ozkan Tuncay, F. (2010). Hastanede ¢alisan hemsirelerin
calisma ortamlarina iliskin algilarinin degerlendirilmesi. Firat Saglik Hizmetleri Dergisi, 5(15),
17-30.

Uzer A, Yiicens B. Bir egitim hastanesi calisanlarmin sigara kullanma aliskanligi, kronotip ve
uyku kalitesi iliskisi [Oz]. 12. Ulusal Alkol ve Madde Bagimlilig1 Kongresinde sunulan bildiri,
Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi, Afyonkarahisar, 2018.

Maukonen M, Kanerva N, Partonen T, Kronholm E, Tapanainen H, Kontto J, Ménnisto S.
Chronotype differences in timing of energy and macronutrient intakes: A population-based study
in adults. Obesity (Silver Spring). 2017 Mar;25(3):608-615. doi: 10.1002/oby.21747. PMID:
28229553.

64



158.

159.

160.

161.

162.

163.

164.

165.

166.

167.

168.

169.

170.

Giilsevin S. Vardiyali Calisan Bireylerde Sirkadiyen Ritmin Uyku, Yasam Kalitesi, Beslenme
Durumu ve Antropometrik Olgiimler Uzerine Etkisi, Ege Universitesi, Saglik Bilimleri
Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi, zmir, 2021.

Adaigi M, Avsar E, Usta Yesilbakan O. Saglik Calisanlarinda Sirkadiyen Ritmin Yorgunluk ve
Yasam Kalitesi Uzerine Etkisinin Incelenmesi, 6. SAYKAD Uluslararasi Saghkta Yasam
Kalitesi Kongresi, Izmir, 2019. doi:10.13140/RG.2.2.30233.13920

Aydemir A, Tan MN, Mevsim V. Eriskin Bireylerde Sabah¢il ve Aksamcilligin Kan Basinci
Uzerine Etkisinin incelenmesi, 18. Aile Hekimligi Arastirma Giinleri, Online, 2021.

Cakir Y, Toktas N, Karabudak E. Universite Ogrencilerinde Kronotipe Gore Besin Tiiketiminin

Degerlendirilmesi. Bes Diy Derg [Internet]. 31 Agustos 2018
https://www.beslenmevediyetdergisi.org/index.php/bdd/article/view/298
Canbay O, Dogru E, Katayif¢1 N, Duman F, Sahpolat M, Kaya I, Kus K. Bir iiniversite hastanesi
calisanlarinda obezite goriilme sikliginin ve beslenme aligkanliklarinin arastirilmasi. Bakirkoy
Tip Dergisi. 2016;12(3), 129-135.
Sooriyaarachchi P, Jayawardena R, Pavey T, King NA. The Effect of Shiftwork on Body
Composition: A Comparative Cross-sectional Study Among Health Care Workers. J Occup
Environ Med. 2022 Nov 1;64(11):e757-e762. doi: 10.1097/JOM.0000000000002692. Epub
2022 Sep 6. PMID: 36070547.

Parkes KR. Shift work and age as interactive predictors of body mass index among offshore
workers. Scand J Work Environ Health. 2002 Feb;28(1):64-71. doi: 10.5271/sjweh.648. PMID:
11871855.

Korkut B, Seving N. The Effect of Nutrition on Quality of Life in White Collar Employees
According to Sociodemographic Characteristics. Siileyman Demirel Universitesi Saglik
Bilimleri Dergisi. 2021;12(3):330-4.

Cakmak G, Kizil M. Vardiyali Calisan Iscilerde Beslenme Durumu, Uyku Kalitesi ve Metabolik

Sendrom  Arasindaki iliski. Bes Diy Derg. 31 Aralik 2018; 46(3):266-75.
https://beslenmevediyetdergisi.org/index.php/bdd/article/view/319
Morikawa Y, Nakagawa H, Miura K, Soyama Y, Ishizaki M, Kido T, Naruse Y, Suwazono Y,
Nogawa K. Effect of shift work on body mass index and metabolic parameters. Scand J Work
Environ Health. 2007 Feb;33(1):45-50. doi: 10.5271/sjweh.1063. PMID: 17353964.

Karlsson B, Knutsson A, Lindahl B. Is there an association between shift work and having a
metabolic syndrome? Results from a population based study of 27,485 people. Occup Environ
Med. 2001;58(11):747-52.

Kuru Z. Yol Yapim insaat1 Iscilerinde Saglik Algisi, Saglk Riskleri Ve Saghkli Yasam Bigimi
Davraniglari. Marmara Universitesi, Saghik Bilimleri Enstitiisii, Hemsirelik Anabilim Dali,
Yiiksek Lisans Tezi, Istanbul, 2019.

Hemsirelerin Depresyon Diizeyleri Ve Saglikli Yasam Bicimi Davramslart Arasindaki iliskinin
Incelenmesi. Biruni Universitesi, Lisansiistii Egitim Enstitiisii, Hemsirelik Anabilim Dali,

Yiiksek Lisans Tezi, Istanbul, 2023.

65


http://dx.doi.org/10.13140/RG.2.2.30233.13920

171.

172.

173.

174.

175.

176.

177.

178.

179.

180.

181.

182.

Ulupmar DS. Saglik Profesyoneli Olan ve Olmayan Hastane Calisanlariin Sagliklt Yasam
Bi¢imi Davraniglari. STED. 2018;27(1):1-10.

Teixeira GP, Mota MC, Crispim CA. Eveningness is associated with skipping breakfast and
poor nutritional intake in Brazilian undergraduate students. Chronobiol Int. 2018 Mar;35(3):358-
367. doi: 10.1080/07420528.2017.1407778. Epub 2017 Dec 8. PMID: 29219626.

Nakamura M, Miura A, Nagahata T, Toki A, Shibata Y, Okada E, Ojima T. Dietary intake and
dinner timing among shift workers in Japan. J Occup Health. 2018 Nov 27;60(6):467-474. doi:
10.1539/joh.2018-0070-OA. Epub 2018 Sep 3. PMID: 30175718; PMCID: PMC6281632.
Sato-Mito N, Shibata S, Sasaki S, Sato K. Dietary intake is associated with human chronotype as
assessed by both morningness-eveningness score and preferred midpoint of sleep in young
Japanese women. Int J Food Sci Nutr. 2011  Aug;62(5):525-32.  doi:
10.3109/09637486.2011.560563. Epub 2011 Apr 18. PMID: 21495902.

Bilici S. Farkli Is Kollarinda Calisan Yer Alti Maden Isgilerinin Enerji Harcamalar1 ve Beslenme
Durumlarmin Saptanmasi. Hacettepe Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, Beslenme ve
Diyetetik Anabilim Dali, Doktora Tezi, Ankara, 2006, p.35-57.

Aykanat, Semsa Selen. Istanbul'da farkli is kollarinda vardiyali calisanlarin beslenme
durumlarinin ve gida giivencesizliginin degerlendirilmesi. MS thesis. Biruni Universitesi, 2022.
Weinberger K. Micronutrient Intake and Labour Productivity: Evidence from a Consumption
and Income Survey among Indian Agricultural Labourers. Outlook on Agriculture, 2004, 33(4),
255-260. https://doi.org/10.5367/0000000042664800

Godos J, Marventano S, Mistretta A, Galvano F, Grosso G. Dietary sources of polyphenols in
the Mediterranean healthy Eating, Aging and Lifestyle (MEAL) study cohort. Int J Food Sci
Nutr. 2017 Sep;68(6):750-756. doi: 10.1080/09637486.2017.1285870. Epub 2017 Feb 9. PMID:
28276907.

Acar MN. Yetiskin Bireylerde Polifenol Tiiketim Sikliginin Ruh Haline Etkisi Ve Bireylerin
Polifenol Tiiketim Aliskanliklariin Covid-19 Pandemi Siirecindeki Degisiminin incelenmesi.
Karabiik Universitesi, Gida Toksikolojisi, Yiiksek Lisans Tezi, Karabiik, 2022.

Zelzer S, Tatzber F, Herrmann M, Wonisch W, Rinnerhofer S, Kundi M, Obermayer-Pietsch B,
Niedrist T, Cvirn G, Wultsch G, Mangge H. Work Intensity, Low-Grade Inflammation, and
Oxidative Status: A Comparison between Office and Slaughterhouse Workers. Oxid Med Cell
Longev. 2018 Apr 18;2018:2737563. doi: 10.1155/2018/2737563. PMID: 29849876; PMCID:
PMC5932461.

Godos J, Castellano S, Ray S, Grosso G, Galvano F. Dietary Polyphenol Intake and Depression:
Results from the Mediterranean Healthy Eating, Lifestyle and Aging (MEAL) Study. Molecules.
2018 Apr 24;23(5):999. doi: 10.3390/molecules23050999. PMID: 29695122; PMCID:
PMC6102571.

Crovesy L, Kaippert VC, Lopes MCODS, Magno FCCM, Fialho E, Rosado EL. Profile of

polyphenol intake by women with different classes of obesity: Consumption of these compounds

66


https://doi.org/10.5367/0000000042664800

does not reflect healthy eating. Nutrition. 2021 Feb;82:111045. doi: 10.1016/j.nut.2020.111045.
Epub 2020 Nov 4. PMID: 33279359.

183. Maukonen M, Kanerva N, Partonen T, Kronholm E, Konttinen H, Wennman H, Ménnist6 S. The
associations between chronotype, a healthy diet and obesity. Chronobiol Int. 2016;33(8):972-81.
doi: 10.1080/07420528.2016.1183022. Epub 2016 May 31. PMID: 27246115.

67



8 EKLER
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EK 3. Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formu

VARDIYALI CALISAN BIREYLERDE SIRKADIYEN RITiM ILE
POLIFENOL TUKETIMIi VE SAGLIKLI YASAM BiCiMi DAVRANISLARI
ARASINDAKI ILISKININ DEGERLENDIRILMESI CALISMASI

ARASTIRMAYA GONULLU KATILIM FORMU

Bu arastirma, Acibadem Mehmet Ali Aydinlar Universitesi Beslenme ve Diyetetik boliimii
Tezli Yiiksek Lisans 6grencisi Mine Bilge Sefaci tarafindan Dr. Ogr. Uyesi Nihan Cakir Biger
danmigsmanligindaki yiiksek lisans tezi kapsaminda yiiriitiilmektedir. Bu form sizi arastirma
kosullar1 hakkinda bilgilendirmek igin hazirlanmigtir.

Calismanin Amaci Nedir?

Aragtirmanin amaci, vardiyali ¢alisan bireylerde sirkadiyen ritme bagli kronotiplerinin
polifenol tiikketim sikligi, beslenme durumu, antropometrik Ol¢iimler, bazi biyokimyasal
bulgular iizerine etkisini incelemektir. Bu anket araciligiyla toplanan veriler vardiyali ¢aligsan
bireylerde yasam bigimi aligkanliklar1 ve beslenme arasindaki iligkiyi anlamamiz igin
kullanilacaktir.

Bize Nasil Yardimc1 Olmamizi Isteyecegiz?

Arastirmaya katilmay1 kabul ederseniz, bu sayfanin devaminda bulunan anket sorularini
cevaplamaniz bu ¢alisma i¢in yeterli olacaktir. Ayrica, Konya Kagit Fabrikasi’nin rutin
olarak uyguladigi son 6 ay igindeki biyokimyasal testleriniz dosyanizdan geriye doniik
kaydedilecektir. Bu ¢alisma i¢in sizlerden yeniden kan tahlili istenmeyecektir.

Sizden Topladigimiz Bilgileri Nasil Kullanacagiz?

Arastirmaya katiliminiz tamamen gonilliiliik temelinde olmalidir. Calismada sizden kimlik
veya kurum belirleyici hicbir bilgi istenmemektedir. Cevaplariniz tamamiyla gizli tutulacak
ve sadece arastirmacilar tarafindan degerlendirilecektir. Katilimcilardan elde edilecek
bilgiler toplu halde degerlendirilecek ve bilimsel yayimlarda kullanilacaktir.

Katilimimizla ilgili bilmeniz gerekenler:

Anketler, genel olarak kisisel rahatsizlik verecek sorular veya uygulamalar icermemektedir.
Ancak, katilim sirasinda sorulardan ya da herhangi baska bir nedenden otiirii kendinizi
rahatsiz hissederseniz anketleri yarida birakip ¢ikmakta serbestsiniz. Boyle bir durumda
calismay1 uygulayan kisiye ¢alismadan ¢ikmak istediginizi soylemek yeterli olacaktir.

Arastirmayla ilgili daha fazla bilgi almak isterseniz:

Calistay sonunda, bu calismayla ilgili sorulariniz cevaplanacaktir. Bu ¢alismaya katildiginiz
icin simdiden tesekkiir ederiz. Caligma hakkinda daha fazla bilgi almak i¢in Beslenme ve
Diyetetik Boliimii  &gretim iiyelerinden Dr. Ogr. Uyesi Nihan Cakir (E-posta:
nihan.bicer@acibadem.edu.tr) ya da yiiksek lisans 6grencisi Mine Bilge Sefaci (E- posta:
dytminebilge@gmail.com ) ile iletisim kurabilirsiniz.

Yukaridaki bilgileri okudum ve bu ¢alismaya tamamen goniillii olarak katilyyorum.
(Formu doldurup imzaladiktan sonra uygulayiciya geri veriniz).
Isim Soyadi Tarih Imza
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EK 4. Veri Toplama Formu

VARDIYALI CALISAN BIREYLERDE SIRKADIYEN RiTiM iLE
POLIFENOL TUKETIMIi VE SAGLIKLI YASAM BiCiMi DAVRANISLARI
ARASINDAKI ILISKININ DEGERLENDIRILMESI CALISMASI

A. GENEL BiLGILER

Cinsiyet :

Kadin 2. Erkek

Dogum Tarihiniz:

...... [d..... (glin/ay/y1l)

Medeni Durumunuz

1. Evli 2. Bekar 3. Bosanmis/ Dul

1
2
3.
A

Egitim durumunuz:

1. Okur-yazar degil
2. Okur-yazar
3. Tlkokul mezunu

4. Ortaokul mezunu
5. Lise mezunu
6. Yuksekokulu mezunu

INe kadar siiredir bu
151 yaptyorsunuz?

Doktor tarafindan
tanis1 konulmus
herhangi bir saglik
sorununuz var mi?

2. Evet

(Aciklayiniz

Son bir yilda, doktor
oOnerisi ile diizenli
olarak kullandiginiz
herhangi bir ilag var
mi?

1. Hayir 2. Evet

(Aciklayiniz

Sigara kullaniyor
musunuz?

)Alkol kullaniyor
musunuz?

10. Diizenli
spor/egzersiz
lyaptyor musunuz?
(son bir hafta i¢inde
en az 3 kez giinde
30dk ve tizeri
aktivite yaptiniz

mi1?)

1. Hayr

2. Evet
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

B. ANTROPOMETRIK OLCUMLER

Antropometrik Olei Antropometrik Olei
.. iim .. im
Ol¢iimler ¢ Ol¢iimler ¢
. S Viicut
Viicut Agirhigi(kg) Yag Kiitlesi (kg)
Yagsiz Viicut
agsiz yueu Su Kiitlesi(kg)
Kiitlesi (kg)
Viicut
Boy Uzunlug
Yag Orani(%) y Uzunlugu (cm)
BKIi (kg/ m?)

C. SABAHCIL AKSAMCIL ANKETI

Insanlar yasam bigimleri, uyku/uyamklik diizenleri ve gosterdikleri performanslarin
zamani bakimindan ‘Sabah tipi’, ‘Ara tip’ ve ‘Aksam tipi’ seklinde
smiflandirilabilirler. Asagida bununla ilgili sorular bulunmaktadir. Her bir soru i¢in
bir tek cevap seginiz. Bazi sorularda cevap olarak bir cetvel bulunmaktadir. Size en
dogru gelen segenegi cetvel iizerinde ya da cevap segeneginde uygun sayiy1 yuvarlak

icine alarak isaretleyiniz. Liitfen bos soru birakmayiniz.

SORULAR:

1. Eger giindiiz planlarinizi bagkalarindan bagimsiz olarak tek basiniza
yapabilmis olsaydiniz saat ka¢ civarinda yataktan kalkmak sizin igin en
uygunu olurdu?

05:00 06:30 07:45 09:45 11:00 12:00

< 5 >< 4 >«< 3 >< 2 >< 1 >

2. Eger aksam planlarimizi baskalarindan bagimsiz olarak tek basmiza
yapabilmis olsaydiniz saat ka¢ civarinda yatmak sizin igin en uygunu

olurdu?
20:00 21:00 22:15 24:30 01:45 03:00
< 5 > < 4 >< 3 >< 2 >< 1 >
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

3. Sabahlar1 belli bir saatte kalkmak zorunda oldugunuzda saat kurup zil
sesiyle uyanmaya ne derecede kendinizi bagimli hissedersiniz?

Hig¢ bagiml1 hissetmem ()o4
Cok az bagimli hissederim ()os
Oldukga bagimli hissederim ()yoz2
Cok bagimli hissederim ()yo1

4. Cevresel sartlar tam olarak uygun olsa sabahlar1 yataktan kalkmak size ne
denli kolay gelir?

Asla kolay gelmez ()o1
Cok kolay gelmez ()oz2
Oldukga kolay gelir ()O3
Cok kolay gelir ()o4

5. Sabahlar1 kalktiktan sonraki ilk bir saat icinde kendinizi ne denli canli ve
uyanik hissedersiniz?

Asla canli hissetmem ()yo1

Hafif canli hissederim (yoz

Oldukga canli hissederim ()os

Cok canl1 hissederim ()yo4

6. Sabahlar1 kalktiktan sonraki ilk bir saat siiresince istahiniz nasildir?
Cok kotu ()You

Oldukga koti ()yoz

Oldukga iyi ()O3

Cok iyi (Yo 4

7. Sabahlar1 kalktiktan sonraki ilk bir saat i¢inde kendinizi ne denli yorgun
hissedersiniz?

Cok yorgun ()o1
Oldukga yorgun ()o?2
Oldukga dinlenmis ()O3
Cok dinlenmis ()D4
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

8. Ertesi giine ait bir randevu ya da isiniz olmadiginda her zamanki yatma
vaktinize gore erken ya da ge¢ mi yatarsiniz?

Asla ge¢ yatmam ()yo4
1 saatten daha az geg¢ yatarim ()os
1-2 saat daha geg yatarim ()yoz
2 saatten daha fazla gecikirim ()o1

9. Biraz fiziksel egzersiz yapmaya karar verdiniz. Bir arkadasimiz da bunu
haftada iki kez ve birer saat yapmanizin uygun oldugunu belirterek bunun
icin en iyl zamanin sabah 07:00-08:00 arasi oldugunu soyledi. En iyi
performanst elde etmeyi hedef alarak bunun ne diizeyde

gerceklesebilecegini diisiiniirsiiniiz?

Tyi bir sekilde gergeklesecegini diisiiniiriim (yo4
Orta derecede basarili olurum ()o3
Giig olacaktir ()yoz
Cok gii¢ olacaktir ()yo1

10. Uyku ihtiyacinizin artmasina bagl olarak giin iginde saat ka¢ sularinda
kendinizi yorulmus hissedersiniz?

08:00 09:00 10:15 12:45 14:00 15:00
< 5 >< 4 >< 3 >< 2 >< 1 >

11. Bir giine ait planlarinizi tam olarak kendinizin ayarladigini diisiiniin. Size,
iki saat siirecek ve sonunda zihinsel olarak yorgun diisiirecek bir basari testi
uygulanacak olsa en iyi performansi gosterebilmeniz igin bu testin hangi

saat diliminde uygulanmasi sizce uygun olur?

Sabah 08:00-10:00 ()oe
Sabah 11:00-13:00 ()yo4
Ogleden sonra 15:00-17:00 ()O2
Aksam 19:00-21:00 (Yoo

12. Gece saat 23.00de yattiginizi diisiiniin. Yataga yattiginizda kendinizi ne
diizeyde yorgun hissedersiniz?

Hig yorgun hissetmem ()oo
Cok az yorgun hissederim ()o?2
Oldukga yorgun hissederim ()O3
Cok fazla yorgun hissederim ()O5
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

13. Bir takim nedenlerden 6tiirii her zamankinden 3-4 saat daha geg yattiginizi
ancak ertesi sabah belli bir saatte kalkmaniz gerekmedigini diisiiniin.

Asagidakilerden hangisi yatis ve kalkis zamaninizi en iyi tanimlar?

Her zamanki vakitte uyanirim ve tekrar uyumam ()yo4
Her zamanki vakitte uyanirim ama daha sonra hafif¢e uyuklarim ()o3
Her zamanki vakitte uyanirim ama tekrar uykuya dalarim (yoz
Her zamankinden ge¢ uyanirim ()yo1

14. Sabah 04:00-06:00 arasi ndbet tuttugunuzu ve uyanik durmak zorunda

oldugunuzu diistiniin. Ertesi giine ait bir randevunuz da yok. Boyle bir
durumda asagidakilerden hangisini yaparsiniz?

Nobet bitene kadar yatmam ()o1
Nobetten 6nce hafif bir sekerleme yapar ve nobetten sonra uyurum ()yoz
Nobetten 6nce uyur ndbetten sonra da biraz kestiririm ()o3
Nobetten once iyice uyur ve uykumu almis olurum ()yo4

15. Iki saat siireyle bedensel olarak siki bir sekilde calismak zorunda
oldugunuzu diisiiniin. Giinliik ¢alisma planiniz1 ayarlamakta da tamamiyla
serbest olsaniz asagidaki zaman dilimlerinden hangisi sizin igin en iyi

calisma zamanidir?

Sabah 08:00-10:00 ()yo4
Sabah 11:00-6gleden sonra 13:00 ()os
Ogleden sonra 15:00-17:00 ()O2
Aksam 19:00-21:00 ()You1

16. Siki bir fiziksel egzersiz yapmaya karar verdiniz. Bir arkadasiniz da bunu
haftada iki kez ve birer saat yapmanizin uygun oldugunu belirterek bunun
icin en iyi zamanin gece 22:00-23:00 arasi oldugunu sdyledi. En iyi
performans:t elde etmeyi hedef alarak bunun ne dizeyde

gerceklesebilecegini diisiiniirsiiniiz?

Iyi bir sekilde gerceklesecegini diisiiniiriim ()Yo1
Orta derecede basarili olurum ()yo?z
Gii¢ olacaktir ()O3
Cok gii¢ olacaktir ()o4
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

17. Calisma saatlerinizi kendinizin belirlediginizi diisiiniin. Gilinde 5 saat
(yemek arasi dahil) calistiginizi, isinizin ilging bir is oldugunu, severek
calistigimiz1 ve elde ettiginiz basariya gore de iicret aldigimizi farz edin.
Boyle bir durumda 5 ¢alisma saati olarak hangi saatleri secerdiniz?

‘24| 1 | 2 | 3 | 4 | 5 | 3 | 7 ‘ 8 | 9 |10 |11 |12 |13 |14 |15 |16 |17 |13 |19 ‘20 |21 |22 |23 |24|

Gece yarisi Osle Gece yarisi

< 1 e 5 L] 3 - 2 -re 1. >

18. Giin i¢inde kendinizi en iyi hissettiginiz zaman dilimi hangisidir?

‘24‘ 1

2 ‘ 3 ‘ 4 ‘ 5 ‘ 6 ‘ 7 ‘ 8 ‘ 9 ‘10 ‘11 ‘12 ‘13 ‘14 ‘15 ‘16 ‘17 ‘18 ‘19 ‘20 ‘21 ‘22 ‘23 ‘24‘

Gece yarisi Ogle Gece yarisi

< 1 > R > - 3 e 2 = 1—- >

19. Insanlar yasam bicimleri, uyku/uyaniklik diizenleri ve gosterdikleri
performanslarin zamani1 bakimindan ,,sabah tipi“ ve ,,aksam tipi* seklinde
smiflandirilabilirler. Asagidakilerden hangisi bu bakimdan sizi en iyi

sekilde tanimlar?

Kesinlikle sabah tipi ()oe
Aksam tipinden daha ziyade sabah tipi ()yo4
Sabah tipinden daha ziyade aksam tipi ()yoz
Kesinlikle aksam tipi ()oo

D. SAGLIKLI YASAM BiCiMi DAVRANISLARI OLCEGI II

Bu ankette su anki yasam tarziniz ve aligkanliklariniz ile ilgili sorular yer almaktadir.
Litfen sorulari miimkiin oldugu kadar dogru ve eksiksiz yanitlaymiz. Her
aligkanligimizin sikligini uygun secenegi daire igine alarak belirtiniz.Hi¢ birzaman 1,

bazen 2, sik sik 3, diizenli olarak 4 olarak degerlendirilmektedir.

Hicbir Zaman
Bazen
Sik sik
Diizenli Olarak

1 |Bana yakin olan kisilerle endiselerimi ve sorunlarimi
tartisirim

2 |Siv1 ve kat1 yagi, kolesterolii diisiik bir diyeti tercih ederim
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

5 E
= =
S| 8|7|¢8
— < 4 =
2| @A | & | §
> S
a a
3 [Doktora ya da bir saglik gorevlisine, viicudumdaki
olagandisi belirti ve bulgular1 anlatirim
4 | Diizenli bir egzersiz programi yaparim
5 |Yeterince uyurum
6 [Olumlu yonde degistigimi ve gelistigi hissederim
7 [insanlar1 basarilar1 i¢in takdir ederim
8  [Sekeri ve tatliy1 kisitlarim
O [Televizyonda saglig: gelistirici programlar izler ve bu
konularla ilgili kitaplari okurum
10 |Haftada en az ii¢ kez 20 dakika ve/veya daha uzun
stireli egzersiz yaparim (hizl yliriiyls, bisiklete binme,
aerobik, dans gibi)
11 |Her giin rahatlamak i¢in zaman ayiririm
12 |Yasamimin bir amaci olduguna inanirim
13 [insanlarla anlaml1 ve doyumlu iliskiler siirdiiriiriim
14 |Her giin 6-11 68iin ekmek, tahil, piring ve makarna
yerim
15 [Saglik personeline 6nerilerini anlamak i¢in soru
sorarim
16 [Hafif ve orta diizeyde egzersiz yaparim (Ornegin
haftada 5 kez ya da daha fazla) yiiriirim
17 |Yasamimda degistiremeyecegim seyleri kabullenirim
18 |Gelecege umutla bakarim
19 |Yakin arkadasglarima zaman ayiririm
20 [Her giin 2-4 6giin meyve yerim
21 [Her zaman gittigim saglik personelinin onerileri ile

ilgili sorularim oldugunda bagka bir saglik personeline
danigirim
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

Higbir Zaman

Bazen

Sik sik

Diizenli Olarak

22

Bos zamanlarimda yiizme, dans etme, bisiklete binme
gibi eglendirici fizik aktiviteler yaparim

23

Uyumadan once giizel seyler diisiiniirim

24

Kendimle barisik ve kendimi yeterli hissederim

25

Baskalarina ilgi, sevgi ve yakinlik gostermek benim
icin kolaydi

26

Her giin 3-5 6giin sebze yerim

27

Saglik sorunlarimi saglik personeline danigirim

28

Haftada en az ii¢ kere kas giiclendirme egzersizleri
yaparim

29

Stresimi kontrol etmek i¢in uygun yontemleri
kullanirim

30 |Hayatimdaki uzun vadeli amaglar i¢in ¢alisirim

31 [Sevdigim kisilerle kucaklagirim

32 [Her giin 3-4 kez siit, yogurt veya peynir yerim

33 [Viicudumu fiziksel degisiklikler, tehlikeli bulgular
bakimindan ayda en az bir kez kontrol ederim

34 |Giinliik isler sirasinda egzersiz yaparim (6rnegin,
yemege ylriiyerek giderim, asansor yerine merdiven
kullanirim, arabami uzaga park ederim)

35 |is ve eglence zamaninmi dengelerim.

36 |Her giin yapacak degisik ve ilging seyler bulurum

37 |Yakin dostlar edinmek i¢in ¢caba harcarim

38 |Her giin et, tavuk, balik, kuru bakliyat, yumurta, ¢erez
tiirii gidalardan 3-4 porsiyon yerim

39 |Kendime nasil daha iyi bakabilecegim konusunda

saglik personeline danigirim
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

Higbir Zaman
Bazen
Sik sik
Diizenli Olarak

40 |Egzersiz yaparken nabiz ve kalp atiglarimi kontrol
ederim

41 |Giinde 15-20 dakika gevseyebilmek, rahatlayabilmek
icin uygulamalar yaparim

42 [Yasamimda benim i¢in 6nemli olan seylerin
farkindayim

43 Benzer sorunu olan kisilerden destek alir

44 |Gida paketlerinin iizerindeki besin, yag ve sodyum
iceriklerini belirleyen etiketleri okurum

45 Bireysel saglik bakimu ile ilgili egitim programlaria
katilirim

46 Kalp atimim hizlanana kadar egzersiz yaparim

47 |[Yorulmaktan kendimi korurum

48  [[lahi bir giiciin varligina inanirim

49  |Konusarak ve uzlasarak catismalari ¢ozerim

50 [Kahvalt1 yaparim

51 |Gereksinim duydugumda baskalarindan danigsmanlik ve
rehberlik alirim

52 [Yeni deneyimlere ve durumlara a¢igim

E. BESIN TUKETIM KAYIT FORMUNUN DOLDURULMASI

3 gilin boyunca yediginiz i¢tiginiz besinleri asagida verilen forma acik bir sekilde
kaydediniz. Yazilan besin, icecek ya da yemeklerin karsisina ya 6l¢ii olarak, ya da
biliniyorsa gram olarak miktar belirtiniz.

e Ekmek, pasta, borek igin ince-orta-kalin dilim (ekmek tiiriinii belirtiniz, bir

e etimek biyiikligiinde ekmek bir ince dilim sayilacak)
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

e Bal, regel, kahvaltilik yag ve toz seker igin tath kasigi

e  Zeytin ve yumurta ve kiip seker i¢in adet

e Pilav — makarna i¢in yemek kasig1, porsiyon

e Et tiirleri i¢in kofte biiyiikligiinde

e Corbalar ve sulu yemekler igin kepge, porsiyon

e Meyveler i¢in kiigiik-orta-biiyiik boy

e  Siit, yogurt, cay Ve meyve suyu icin ¢ay bardagi-su bardagi

e  Peynir i¢in Kibrit kutusu, biskiivi i¢in cinsi ve adedi, ¢ikolata igin cinsi ve grami
seklinde Olgiiler kullaniniz.

*  Jceceklerinize eklediginiz seker miktarlarimi da belirtiniz.

*  Formu doldururken yemeklerin adim liitfen acik olarak yaziniz. Ornegin; kiymali

1spanak yemegi, zeytinyagl biber dolma, kiymal1 yufka boregi vb. gibi.

ORNEK:

Sabah: 1 ¢ay bardagi cay (2 tath kasig1 seker): 100 ml

3 ince dilim beyaz ekmek: 75 g

2 kibrit kutusu beyaz peynir: 60 g

7 adet siyah zeytin

Ogle: Donerli sandvig (3 ince dilim ekmek biiyiikliigiinde ekmek, 2 kofte
biiyiikliigiinde et)

1 kiiciik boy domates, 1 su bardagi yogurt

Ikindi: 1 kutu kola, 4 adet biskiivi

Aksam: 1 kase domates ¢orba (kasarli, aygicek yagi ile yapilmus)

1 tabak ya da 3 yemek kasig1 makarna (salgali, kiyma soslu, margarin ile

6 yemek kasig1 zeytinyagli taze fasulye yemegi (musir 6zii yagi ile etsiz) 1 kase salata
(1 adet domates, 3 yaprak marul, 1 adet yesil biber, 1 tath kasig1 zeytinyagi ile) 3

ince dilim kepek ekmegi vb.
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

UC GUNLUK BESIN TUKETIM KAYIT FORMU

1. GUN/ Tarih:

OGUN

YENILEN YiYECEK/
ICILEN ICECEK

MIKTAR

SABAH

KUSLUK

OGLE

IKINDI

AKSAM

GECE
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

2. GUN/ Tarih:

OGUN

YENILEN YiYECEK/
ICILEN ICECEK

MIKTAR

SABAH

KUSLUK

OGLE

IKINDI

AKSAM

GECE
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

3. GUN/ Tarih:

OGUN

YENILEN YiYECEK/
ICILEN ICECEK

MIKTAR

SABAH

KUSLUK

OGLE

IKINDI

AKSAM

GECE
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

F. Polifenol Tiiketim Sikhig1 Anketi

Polifenol; meyve, sebze, hububat, ¢ay, kahve ve sarap gibi ¢esitli gidalarda dogal

olarak bulunan mikro besinlerdir. Dogal antioksidan kaynagi olmalari sebebiyle saglik

iizerinde pek ¢ok olumlu etkiye sahiptirler. Bu kisimda polifenol kaynagi olan cesitli

besinleri ne siklikla ve hangi miktarlarda tiikettiginiz sorgulanmaktadir.

Liitfen asagidaki tabloda belirtilen besinleri ne kadar tiikettiginiz ile ilgili size uygun

cevabin oldugu kutucugu isaretleyiniz ve miktarim belirtiniz (yemek kasigi, bardak,

kase, dilim, gram, adet vs.)

Meyveler

Her
giin

Giin
asiri

Haftada
1-2 Kez

15

giinde 1
kez

Ayda 1-

Kez

Hic

4-5
adet

6-7
adet

8-9
adet

10-12
adet

Siyah liziim

Bogiirtlen

'Yaban

mersini

Siyah
ahududu

Cilek

Kiraz

\Visne

IKuru iiziim
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

15 |Ayda 1-
Her | Giin | Haftada )

. F Hig
giin | asn | 1-2 Kez g“"(’g:l e adet | adet | adet | adet

Meyveler

Greyfurt

Limon

Mandalina

Kay1s1

Seftali

Nektarin

Elma

IArmut

IAyva

Kuru erik

Hurma

Kavun

15

Sebze Her | Giin |Haftadal-| Ayda 1-2 Hic |1/2 adet 1 2 3
cesitleri gin | asn | 2Kez |gindelj . ¢ adet | adet | adet

kez

IAct yesilbiber

Domates

Salatalik

Sogan

Havug

Kereviz

Enginar

Patates
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

Brokoli

Karnabahar

Briiksel

lahanas1

Beyaz
lahana

Marul

Ispanak

Yesil

fasulye

Tam tahillx
ekmek

Cavdar
ekmegi

Nohut
(haslanmis)

Boriilce (yemek
olarak)

Beyaz fasulye
(kuru fasulye)
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

Alkolsiiz
Icecekler

Her
giin

Giin
asirl

Haftada
1-2 Kez

15

giinde
1 kez

Ayda

Kez

Hig | (kahve
fincam)

70 ml

100 ml

(cay
bardagy)

140

Ml (bardag)

200 ml

(su

400
ml

Kahve (filtre)

Turk kahvesi

Uziim suyu

Greyfurt suyu
(taze)

Portakal suyu
(taze)

Nar suyu (taze)

Limon
suyu/Limonata

Kuru erik suyu

/Ananas suyu
(taze)

Siyah cay

Yesil cay

Alkollii
Icecekler

Her
giin

Giin
asiri

Haftada
1-2 Kez

15

giinde 1
kez

Ayda
1-2

Kez

Hig

100

ml

200

ml

300

ml

400

ml

Kirmizi sarap

Beyaz sarap
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EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

Kimyon

Zencefil

Sarimsak

Safran

Karanfil

Kakao

Misir yagi

Zeytinyagi

Sirke

Bitter

cikolata

Siitlii

cikolata




EK 4. Veri Toplama Formu (devam)

G. Biyokimyasal Degerler

Aclik Kan Sekeri

HdI(mg/dL)

LDL(mg/dL)

Total Kolesterol

Trigliserit
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EK 5. Ol¢ek Kullanim izinleri
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9 OZGECMIS
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