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YUKSEK VE DUSUK
GLISEMIK INDEKSLi KAHVALTININ
EGZERSIiZ SONRASI BILISSEL ISLEVLER UZERINE ETKISi

. FeryaBERTAN
Dokuz Eyliil Universitesi, Saghk Bilimleri Enstitiisii
ferya.bertan@deu.edu.tr

OZET

Bir 6giiniin glisemik indeks (GI) degeri, egzersiz sirasindaki fiziksel performansi
etkileyebilmesi nedeniyle 6nemlidir. Ayrica son yillarda GI degerinin, biligsel performansi
etkileyebilecegini gosteren caligmalar yapilmaktadir. Bu calisma, egzersiz Oncesindeki
ogiiniin GI degerinin, egzersizin de etkisi ile bilissel islevleri ve beynin hemodinamisini
(kanlanmasini) nasil etkiledigini incelemek amactyla yapilmistir.

Calismaya 18-22 yas araliginda, saglikli 10 erkek sporcu goniillii olarak katilmistir.
Sporculara farkli giinlerde, ayni enerji, karbonhidrat, protein ve yag igerigine sahip ancak
farkli GI (diisiik-DGI ve yiiksek-YGI) degeri olan kahvalt: verilmis ve glisemiye olan etkileri
Ol¢iilmiistiir. Katilimcilara kahvaltidan 90 dakika sonra bisiklet ergometresinde orta siddette,
30 dakikalik submaksimal egzersiz yaptirilmistir. Egzersizin hemen oncesinde ve sonrasinda,
biligsel islev alanlarindan olan, ¢alisma bellegini dogru ve yanlis cevap verme ylizdesi ve
tepki siiresi ile dlgen “3 Geri Testi” uygulanmis ve test sirasinda beyin hemodinamisine olan
etkileri “Islevsel Yakin Kiziltesi Isaretleme (fNIRS) Yéntemi” ile incelenmistir.

YGI’li kahvalti, DGI’li kahvaltiya gére hem egzersiz 6ncesi hem de egzersiz sonrasi
kan glikoz diizeyinde anlamli bir sekilde artisa neden olmustur. Hem egzersiz 6ncesinde hem
de sonrasinda uygulanan “3 Geri Testi” sonuclarinda, DGI ve YGI’li kahvalt: arasinda bir
fark goriilmemistir. Egzersiz sonras1 uygulanan “3 Geri Testi” sonuglarinda dogru cevap
verme yiizdesi egzersiz sonrasi artarken, dogru cevaplara verilen tepki siiresi ise azalmstir.
Her iki GI degerinde gozlenen bu durum egzersizin bilissel performansa olumlu etkisi
oldugunu diislindiirmiistiir. Ancak istatistiksel olarak anlamli bulunmamaistir. Diger bir
yandan uygulanan tiim biligsel testler sirasinda beyinin hemodinamisinde artis
gozlemlenmistir. Biligsel gorev sirasinda degisen glikoz ihtiyacinin, beyin kan akimi
degisimine etkisi olup olmadigi net olarak bilinmemektedir. Ancak istatistiksel olarak anlamli
olmasa da oksihemoglobin diizeyindeki artisin, egzersiz sonrasi Oncesine gore; YGI'li
kahvalt1 giiniinde daha diisiik, DGI’li kahvalt1 giiniinde ise daha yiiksek diizeyde oldugu
saptanmistir. Bu da glisemide yarattif1 etki nedeniyle G diizeyinin, bilissel yiiklenmeyle
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meydana gelen beynin glikoz ihtiyacinin karsilanmasinda daha etkili olarak daha az kan
akimina ihtiya¢ duyulmasiyla iligkili olabilecegini diisiindiirmustiir. Fakat bu etki istatistiksel

olarak gozlenememistir.

Anahtar Kelimeler: Glisemik indeks, sporcu, biligsel iglevler, calisma bellegi



THE EFFECT OF HIGH AND LOW GLYCEMIC INDEXED BREAKFAST
ON COGNITIVE FUNCTIONS AFTER EXERCISE

Ferya BERTAN
Dokuz Eylul University, Institute of Health Sciences
ferya.bertan@deu.edu.tr

ABSTRACT

The glycemic index (GI) value of a meal is important due to it its effect on physical
performance during exercise. In addition, studies have been conducted in recent years to show that the
value of GI may affect cognitive performance. This study was carried out to investigate the effect of
Gl value of meal before exercise on cognitive functions and haemodynamics of the brain.

10 healthy male athletes (between the ages of 18 and 22) voluntarily participated to the study
and they consumed different types of breakfast with same energy, carbohydrate, protein and fat
content but different (low—LGI and high—HGI) glycemic index (GI) values on different days. The
effects of different Gl breakfast on glycemia were measured. After 90 minutes from breakfast, an 30-
minute submaximal exercise in the cycling ergometer was performed. Just before and immediately
after the exercise "3 Back Test", which measures working memory was used as cognitive function test
and the effects on brain hemodynamics (oxyhemoglobin level) during the test were examined by
"Functional Near Infrared Spectroscopy (fNIRS) Method".

HGI breakfast, resulted in a significant increase in blood glucose both before and after
exercise levels compared to LGI breakfast. There was no difference between the LGI and the
HGI breakfasts in the "3 Back Test" results both before and after the exercise. In the results of
the "3 Back Test" performed after the exercise, the correct response percentage increased after
the exercises and the response time to the correct responses decreased. Although, both of
these Gl values were not statistically significant, it was suggested that exercise had a positive
effect on cognitive performance. But it is not statistically significant. On the other hand, an
increase in the hemodynamics of the brain was observed during all cognitive tests. It is
unclear whether the alternating glucose requirement during cognitive tasks has an effect on
brain blood flow change. However, the increase in the level of oxyhemoglobin, after exercise
compared to the before exercise; was found to be lower on the day of the HGI breakfast and
higher on the day of the LGI breakfast. This suggests that the GI level may be related to the
need for less blood flow more effectively to meet the glucose requirement of the brain caused

by cognitive overload. But this effect was not statistically significant.

Keywords: glycemic index, athlete, cognitive function, working memory
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1. GIRIS ve AMAC

1.1. Problemin Tanimi ve Onemi

Spor miisabakalar1 biiyiikk sosyal ve kiltiirel etkinliklerdir. Miisabakada alinan
galibiyetin 0nemli olmasi, sporcu performansinin gelistirilmesinde bilimsel ydntemlerin
kullanilmasini saglamistir (1). Sporcunun basarisinin temelinde, sporu en saglikli sekilde ve
en yiiksek performansta yapmasi yatmaktadir. Sportif performans, yapilmasi gereken bir
atletik gorevin yerine getirilmesi sirasinda basari i¢in ortaya konulan ¢abalarin biitilinii olarak
tarif edilebilir (2).

Beslenme sekli sporcunun performansini Ve sagligini 6nemli Olgiide etkiler. Sporcu
beslenmesinde amag¢ sporcunun cinsiyetine, yasina, giinliik fiziksel aktivitesine ve yaptigi
spor dalina gore antrenman ve miisabaka donemlerine yonelik diizenlemeler yapilarak,
besinlerin yeterli ve dengeli bir bigimde alinmasini saglamaktadir. Sporcunun ihtiyaclar1 goz
onlinde bulundurularak, optimal diizeyde besin 6gesi ve hidrasyon saglayan beslenme
programlari, bu konuda uzmanlagmis beslenme uzmanlar1 tarafindan planlanmalidir.
Sporcularda, besin ogelerinin giinliilk enerjiye katki oranlar1 yapilan spor dallarina gore
farklilik gostermektedir. Egzersizin tiirline gore gerekli olan enerjinin aerobik ve/veya
anaerobik yoldan karsilaniyor olmasi bu oranlari etkileyen en 6nemli faktordiir (3).

Karbonhidratlar, egzersiz ve sporun pek cok tiirlinde performansi etkileyen en dnemli
enerji kaynagini olusturan makro besin 6gesidir. Karbonhidratlar, anaerobik metabolizmanin
en Onemli destekgisi ve yliksek siddetli egzersiz icin kullanilabilen tek yakittir (4).
Karbonhidratin tiirii de fiziksel performans i¢in onemlidir. Pek ¢ok calismada, egzersizden
onceki ana ogiinde diigiik glisemik indeksli besin tiiketmenin, daha stabil bir kan glikoz
diizeyi sagladigi ve performansi anlamli 6lgiide arttirdigi gosterilmistir (5).

Beynin besinsel degisikliklere karsi oldukca hassas oldugu bilinmekte ve kan glikoz
diizeyinin hafiza arttirici etkisi oldugu ileri siiriilmektedir (6). Saglikli ad6lesanlarda, farkli
glisemik indekse sahip besinlerin biligsel islevleri farkli sekilde etkiledigine iliskin bulgular
mevcuttur. Bazi ¢aligmalar diisiik glisemik indeksli besinlerin, bilissel performans iizerine
daha olumlu etkileri oldugu sonucuna varirken, bazi ¢alismalarda ise yiiksek glisemik indeksli
besinlerin, kisa siireli bilissel yarar sagladigini gostermistir (7).

Sporcularin fiziksel giicii kadar spora 6zel bilissel beceriler gelistirmesi (algilama,
dikkat, karar verme, tepki siiresi vb.) de iistiin performans ve taktik gelistirebilme agisindan

onemlidir (8). Bu yiizden hem egzersizi siirdiirebilmek, hem de sporun, miisabakanin



gerektirdigi biligsel aktiviteleri en st diizeyde gergeklestirebilmek igin fiziksel
antrenmanlarin yaninda biligsel becerilerin gelistirilmesi de dnem tasgimaktadir. Bu nedenle
sporcularda biligsel islevlerin degerlendirilmesi, bunlar etkileyen faktorlerin belirlenebilmesi
adina yapilan ¢alismalar artis gostermektedir. Beslenmenin de bilissel islevler iizerinde etkisi
olabilecegi diislinlilmiis ve sporcularin egzersiz Oncesinde aldiklari ana 6giinlin glisemik
indeks degerinin, egzersizin de etkisi ile beraber biligsel islevleri nasil etkiledigini inceleyen

herhangi bir ¢alismaya rastlanmamistir.

1.2. Arastirmanmn Amaci
Bu c¢alisma, sporcularin egzersiz oncesinde tiikettikleri kahvaltinin glisemik indeks
degerinin, egzersiz sonrasi bilissel iglevler ve beynin hemodinamisi iizerine etkili olup

olmadigini arastirmak amaciyla yapilmastir.

1.3. Arastirmanin Hipotezi
1. Egzersizden Once tiiketilen diigiik glisemik indeksli kahvalti, egzersizin hemen 6ncesi
ve hemen sonrasindaki biligsel islevleri olumlu yonde etkiler.
2. Egzersizden once tiiketilen kahvaltinin glisemik indeks degeri, egzersizin hemen
oncesi ve hemen sonrasinda uygulanan biligsel gorev sirasinda beynin

hemodinamisinde (kan akiminda) meydana gelen artis diizeyini etkiler.



2. GENEL BIiLGiLER

2.1. Karbonhidratlar ve Glisemik indeks

2.1.1. Karbonhidratlarin Siniflandirilmast

Karbonhidratlar, dogada en ¢ok bulunan organik molekiillerdir. Insan viicudundaki en
onemli rolii, temel enerji ihtiyacini karsilamalaridir. Karbon, hidrojen ve oksijen atomlarindan
meydana gelirler. Cogu basit karbonhidrat i¢in gecerli olan (CH,0), formiiliinden dolay1

“hidratlanmis karbon” diye adlandirilir ve organik yapilarina gére dort gruba ayrilirlar (9).
1. Monosakkaritler: glikoz, friiktoz, galaktoz
Daha basit karbonhidratlara hidrolize edilemezler.
2. Disakkaritler: sakkaroz, laktoz, maltoz
Iki monosakkaritin birbirine gliozidik bagla baglanmas1 sonucu olusurlar.
3. Oligosakkaritler: raffinoz, melezitoz, gentianoz, planteoz, stakioz
3 — 10 adet monosakkaritin birbirine baglanmasiyla olusan polimerlerdir.
4. Polisakkaritler: nisasta, glikojen, selliiloz
Ondan fazla monosakkaritin birbirine baglanmasiyla olugan polimerlerdir (10).

Monosakkaritler ve disakkaritler basit sekerler/karbonhidratlar, polisakkaritler ise

kompleks karbonhidratlar olarak da adlandirilmaktadir.

Basit karbonhidratlar, sindirime ihtiyag duymadan hizlica emilirler ve tikketiminden
15-20 dakika sonra kana gegerler. Kan glikoz seviyesinin ani yiikselmesine ve daha sonra
normalin altinda bir degere diismesine neden olurlar. Sekerler, seker tiirevleri, bal, regel gibi
besinler bu gruptadir ve sadece karbonhidrat igerirler. Pekmez ve meyveler (fruktoz), siit

(laktoz) ayn1 zamanda protein, vitamin ve mineral de igerirler (3).

Kompleks karbonhidratlar, insan ve hayvan viicudunda glikojen, bitkilerin yapisinda
ise nisasta ve seliiloz olarak yer almaktadirlar. Sindirime ihtiya¢ duyarlar ve tiiketiminden 3—4

saat sonra kana gecerler. Kan glikozu tizerindeki etkileri daha yavas ve uzun siirelidir.



Tahillar, kuru baklagiller, sebzeler ve meyveler bu gruptadir ve karbonhidratin yanisira

protein, posa, vitamin ve mineral de igerirler (3).

2.1.2. Karbonhidratlarin Sindirim ve Emilimi

Karbonhidratlarin sindirimi agiz ve ince bagirsakta gergeklesmektedir.
Monosakkaritler: Sindirim sirasinda bir degisiklige ugramazlar.

Disakkaritler: Ince bagirsakta disakkaridaz enzimleri ile hidrolize olarak monosakkaritlere

ayrigirlar.
Laktoz ----laktaz----> galaktoz + glikoz
Sakkaroz ----sakkaraz----> fruktoz + glikoz
Maltoz ---- maltaz----> glikoz + glikoz

Polisakkaritler: Nisasta, agizda tiikriikte bulunan a-amilaz enzimi ile glikozid baglari
rastgele hidrolizlenerek dekstrine pargalanir. Mide pH’1 karbonhidratlarin sindirimi igin
uygun degildir ve burada sindirim durur. Duedonumda bikarbonat ve pankreas o-amilaz
enzimi ile dekstrin ve glikojen, disakkaritlere pargalanir. Insan viicudunda seliilozu sindiren
enzim olmadig icin, seliiloz sindirilmeden fegesle atilir. Ince bagirsak liimenine gelen
disakkaritler de disakkaridazlar tarafindan monosakkaritlere ayrisirlar (11).

Ince bagirsak mukozasindan glikoz ve galaktoz Na™a bagimli aktif transport (SGLT-1)
ve kolaylagtirilmis difiizyon ile, fruktoz ve diger monosakkaritler ise Na™ dan bagimsiz
GLUT-5 tasiyicis1 ile (basit difiizyon) ile kana gecerler (11). Ince bagirsaktan emilen
monosakkaritlerin 2/3’si vena portaya gecerek (GLUT-2) karacigere gelir; 1/3’i ise bagirsak
lenfatikleri ve duktus torasikus yoluyla genel dolagima katilirlar (9,12).

Kanda glikoz yogunlugunun artmasiyla beraber, glikoz doku hiicrelerine
kolaylastirilmis difiizyon ile geger. Bu olay hiicre tiplerine gore farklilik gosteren alti adet
glikoz tasiyicist (GLUT 1-7) ile gergeklesir. GLUT—4 iskelet kasinda ve adipoz dokuda
bulunur ve insililine duyarlidir. Ayrica egzersiz, iskelet kasindaki GLUT—4’ilin

translokasyonunu uyararak hiicreye glikoz transportunu arttirir (13).



2.1.3. Karbonhidrat Metabolizmasi

Memeli organizmasindaki karbonhidrat metabolizmasi asagindaki sekilde 6zetlenebilir.

- Glikoliz; glikozun enerji ve diger metabolik yollara ara iiriin saglamak i¢in piriivata
kadar yikilmasidir (10). Anaerobik glikoliz, eritrosit gibi ¢ok az sayida ya da hig
mitokondrisi olmayan hiicrelerde ve solunum zincirinin oksidatif kapasitesini asacak
diizeyde egzersiz yapan kas dokularinda gergeklesir (9).

- Piruvatin Asetil-KoA’ya Oksidasyonu ve Krebs Dongiisii;

o Piruvatin Asetil-KoA’ya oksidasyonu, karbonhidrat, yag ve proteinlerin
oksidasyonunun oldugu asamadir.

o Krebs dongiisii, organizmanin enerji ihtiyacinin %90’nin saglandigi ve besin
Ogelerinden enerji tiretildigi son basamaktir.

- Glikojenez; glikoz ve diger monosakkaritlerden glikojen sentez edilmesidir.
Glikojenez tiim dokularda olmasina karsin, baslica gerceklestigi organ karacigerdir.
Sentezlenen glikojenin baslica depolandig: yer, kas ve karaciger dokusudur. Kaslarda
yaklagik olarak 400 g, karacigerde ise 100 g glikojen bulunur.

- Glikojenoliz; Glikojenin enerji saglama amaciyla karacigerde glikoza, kaslarda ise
piruvat ve laktata parcalanmasidir.

- Glikozun Alternatif Metabolik Yollari;

o Heksoz Monofosfat Yolu, Embden-Meyerhof Yolu ve Krebs dongiisiiniin
alternatif yoludur.

o Uranik Asit Yolu, skorbik asit sentezine giden ikinci yoldur.

o Glikoneojenez, karbonhidrat olmayan (glikojenik amino asitler, laktat,

gliserol) kaynaklardan, glikoz ve glikojen sentez edilmesidir (10).

2.1.4. Glisemik Indeks

Bir besin tiiketildikten sonra, kan glikoz diizeyinde olusan degisiklik glisemik yanit
(postprandiyal glisemi) olarak bilinmektedir. Besinin nasil bir glisemik yanita neden olacagi
ise 0 besinin glisemik indeksi (GI) ile iliskilidir (14).

1981 wilinda Jenkins ve arkadaslart (15) ilk kez 62 farkli yiyecek ve sekerin
tiikketildikten sonraki ikinci saatte kan glikozu iizerine etkisini inceleyerek, besinlerin GI

degerinin 6nemini vurgulamislardir.



Glisemik indeks; bir test besininin, 50 g karbonhidrat igeren miktarinin 2 saat igerisinde
olusturdugu kan glikozu artig alaninin, ayn1 miktarda karbonhidrat iceren referans besinin

(beyaz ekmek, glikoz) olusturdugu kan glikozu artis alanina kiyaslanmasidir (16).

Test besinin olusturdugu kan glikoz artis alani
Gi= x 100
Referans besinin olusturdugu kan glikoz artis alan1

Glisemik indeks, karbonhidratlarin fizyolojik olarak siniflandirilmasini saglar.

Besinler GI degerlerine gore Tablo 1° de gosterildigi gibi {i¢ gruba ayrilirlar (3,14)

Tablo 1. Besinlerin Glisemik Indeks Degerleri (3,14)

Gl diizeyi Besinler

Kepekli ekmek, kurubaklagiller, makarna, bulgur
Diisiik 0-55 Cogu meyve ve sebzeler
Siit, yogurt vb.

Orta 56 - 69 Cavdar ekmegi, esmer piring,
Muz, kiraz, dondurma, seker vb.

Beyaz ekmek, beyaz piring,

>70 Kuru {iziim, hazir meyve sulari, karpuz,
Kok sebzeler (patates, havug vb.), kuru i¢ bakla
Bal vb.

Yiiksek

2.1.5. Glisemik Indeks Degerini Etkileyen Faktorler

Bir besinin GI degerini, nisastanin yapisi, kepeklilik ve liflilik durumu, seker kaynag,
yag, protein ve asit igerikleri, islenme ve pisirilme sekilleri, kat1 ya da yumusak formda
olmast etkiler. Bu ozellikler dikkate alindiginda, gastrik bosalmanin ve besinlerin sindirim -
emilim siiresinin uzamasi1 Gi degerini diisiiriir.

Bir besinin kati hali piire haline gére, ham hali olgunlagmis haline gore daha diisiik bir
GI degerine sahiptir.

Nigasta amiloz ve amilopektin polimerlerinden olusur. Amilopektinin amiloza gore
sindirimi daha zordur. Bu nedenle amilopektin seviyesi fazla olan kuru fasulyenin, amiloz

seviyesi fazla olan pirince gdre GI degeri daha diisiiktiir.



Tahil igeriginde bulunan kepek, viskoziteyi artirarak karbonhidratlarin bagirsak igindeki
amilolitik enzimlerle temasini smirlar. Bu yiizden de karbonhidratlarin pargalanarak
emilmeleri ve boylece kana gegisleri yavaslar. Bu durumda, 6rnegin kepekli ekmegin Gi
degeri, beyaz undan yapilmis ekmege gore daha diisiiktiir.

Yag ve protein, nisastanin sindirimini yavaslatarak, GI degerini diisiiriir. Meyveleri siit
veya yogurtla tiiketmek, makarnay1 kiymali veya peynirli tiikketmek gibi etkenler Gi degerinin
diismesine neden olur.

Beyaz seker olarak da bilinen sakkaroz, glikoz ve fruktoza pargalanir. Fruktozun
(meyve sekeri) GI degeri diisiiktiir. Nisasta bazli seker maltoz ise, iki molekiil glikoza
doniisiir. Ancak glikozun GI degeri yiiksektir.

Besinlerin asiditesinin yiiksek olmasi1 GI degerini diisiiriir. Ekmegin eksi maya
kullanilarak yapilmasi, yemeklere limon ve sirke eklenmesi gibi durumlar asit 6zelligini
arttirir.

Pigirme islemi nisasta molekiillerinin sismesine, besinin yumusamasina ve sindiriminin
hizlanmasina neden olur. Bu nedenle, makarna, patates gibi nisasta igeren yiyeceklerin

pisirme siiresi uzadik¢a GI degeri yiikselir (14,17).

2.1.6. Glisemik Yiik

Besinlerin  GI’i 50 gr sindirilebilir karbonhidrat igeren miktarlarma gore
belirlenmektedir. Ancak her besinin 50 gr karbonhidrat igeren miktar1 bir porsiyon
dlgiisiinden oldukga farkli olabilir. Boylece bir besinin GI degeri kadar, tiiketilen miktar1 da

onemli oldugu i¢in “Glisemik Yik” (GY) kavrami gelistirilmistir.

GI x Tiiketilen Karbonhidrat Miktari

100

Diyet programlar1 hazirlanirken besinlerin GI degerine alternatif olarak glisemik yiik
degerleri de kullanilabilmektedir (14).

Uluslararas1 Karbonhidrat Kalite Konsorsiyumu tarafindan 2015 yilinda yayimlanan
uluslar arasi bilimsel bir konsensiis ile glisemik indeks, glisemik yiik ve glisemik cevap genis
bir derleme olarak sunulmustur. Buna gore, besinlerin glisemik indeks degerinin

postprandiyal glisemiyi etkiledigi, gliseminin de saglik acisindan fizyolojik etkileri oldugu
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kabul edilmistir (18). Bu konsorsiyumun hazirladigi derlemeye gore, glisemik indeksi diigiik
bir 6gilin, mide bosalmasini geciktirir ve sindirim ve ince bagirsak emilimini azaltir. Obezite,
tip 2 diyabet (insiilin duyarlilig1 ve beta hiicre fonksiyonunda iyilesme saglayarak) ve koroner
kalp hastalig1 (kan lipidlerinde ve C-reaktif protein gibi inflamatuar belirteclerde iyilesme
saglayarak) riskini azalttigina dair dnemli kanitlar vardir. Ayrica tip 2 ve tip 1 diyabette

glisemik kontrolii iyilestirdigine dair giiclii kanitlar vardir.

2.2. Sporcularda Karbonhidratin Onemi

2.2.1. Sporcularin Karbonhidrat Gereksinimi

Besin maddelerinden elde edilen karbonhidratlar, proteinler ve yaglarin hiicre igerisinde
enzimlerce kontrol edilen oksidasyonu sonucu enerji olusur. Elde edilen enerjinin %60°1 1s1
olarak ortaya cikarken, %40’ 1 viicudun is yapabilmesinde kullanilir. A¢iga ¢ikan bu enerjiye
adenozintrifosfat (ATP) ad1 verilir (12).

Viicudumuz temel olarak, enerjiyi karbonhidratlar ve yaglardan saglar. Karbonhidratlar
hizli ve hazir enerji kaynagidir. Ayrica, yaglara kiyasla karbonhidratlar ile mitokondriye
hacim basina verilen oksijen ile daha fazla ATP tiretilir (10).

Karbohidratlar hem beyin ve merkezi sinir sistemi i¢cin hem de kas sistemi (aerobik ve
anaerobik yol) i¢in temel enerji kaynagi saglamaktadir. Egzersiz boyunca glikoza yikilan
glikojen, calisan kaslara enerji saglamak i¢in kullamilir. Egzersiz Oncesinde, sirasinda ve
sonrasinda yeterli karbonhidrat almak sporcunun performansi, kas ve sinir sisteminin
ihtiyacinin karsilanmasi agisindan ¢ok 6nemlidir (19).

Christensen ve Hansen 1937 yilinda (20), egzersiz siiresince normal glisemik diizeyin
ve karbonhidrat oksidasyonunun siirdiiriilmesinin yorgunlugu geciktirebilecegini gostermistir.

Viicudun karbonhidrat depolar1 nispeten smurlidir. Genel beslenme rehberlerinde,
sporcunun uygun karbonhidrat aliminin, viicut kompozisyonunu ve performansini pozitif
yonde destekleyecegi bildirilmektedir. Sporcularin giinliik ve egzersiz sirasindaki akut enerji
ihtiyacina yonelik karbonhidrat gereksinimleri, hangi sporu yaptigina, sporcunun oyundaki
pozisyonuna, antrenman yapma slresine, antrenman siddetine ve viicut agirligina gore
farklilik gostermektedir. Burke ve arkadaslari tarafindan 2011 yilinda (21), farkli egzersiz
durumlarinda ve farkli donemler icin rehberlerde onerilen karbonhidrat gereksinimleri

giincellenerek Tablo 2°de verildigi sekliyle yaymlanmistir.
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Tablo 2. Sporcularin Karbonhidrat Gereksinimleri (21)

Karbonhidrat Gereksinimleri

Giinliik Gereksinimler

Diisiik Siddette Egzersiz
Orta Siddette Egzersiz (1 saat/giin)

Diisiik — Orta Siddette Egzersiz
Dayaniklilik programi (1-3 saat/giin)

Orta — Yiiksek Siddette Egzersiz
Ekstrem egzersiz (>4-5 saat/giin)

3-5 g/kg/giin
5-7 g/kg/giin

6-10 g/kg/giin

10-12 g/kg/giin

Karbonhidrat viikleme

<90 dakika egzersiz

>90 dakika egzersiz (aralikli/stirekli)

2 magc arasinda 8 saatten az siire varsa —
toparlanmak icin

7-12 g/kg/giin

10-12 g/kg/giin
(36-48 saat boyunca)

Ik egzersizden hemen sonraki ilk 4
saat igerisinden 1-1.2 g/kg

(ana ogiine kadar bu durum
tekrarlanmalr)

Egzersiz Oncesinde

1-4 g/kg egzersiz 6ncesi 1-4 saatte

Egzersiz Sirasinda

Kisa egzersizler (<45 dakika)

Thtiyag yok

Siirekli Yiiksek Yogunluklu
Egzersizler (45-75 dakika)

Agiz ¢alkalama ile beraber kiigiik
miktarlar

Dayaniklilik egzersizleri (start-stop)
(60-90 dakika)

30-60 g/saat

Yogun dayaniklilik egzersizleri (>2 saat)

80-90 g/saat
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2.2.2. Egzersiz Oncesi Karbonhidrat Tiiketim Zamani

Karbonhidratin tilketim zamani, metabolik etkilesi agisindan énemlidir. Karbonhidratin
egzersizden 1-4 saat Once tiiketildigi ¢alismalarda, egzersiz sirasindaki glikoz ve insiilin
seviyelerinin bazala yakin degerlerde, egzersizden dnceki bir saat igerisinde tiiketildiginde ise
daha yiiksek degerlerde oldugunu bildirmektedir.

Tiiketim zamani ne olursa olsun egzersizin ilk anlarinda egzersize bagli glikoz
konsantrasyonunda diisme goriilmistiir. Egzersiz 6ncesi 6giiniin bir saat once tiiketilmesi ve
1-4 saatleri arasinda tliketilmesi arasindaki farki gosteren caligmalar bulunmamaktadir. Ama
her ikisinin de plaseboyla karsilagtirildigi ¢alismalar mevcuttur. Tikenme zamani ve
performansta iyilesme plasebo ile karsilastirildiginda, 14 saat 6nce karbonhidrat verildiginde
belirgin sekilde olurken, bir saat igerisinde verildiginde daha az olmustur (daha az
tutarlilikta). Ayrica 1sinma sirasinda karbonhidrat alimi ile, egzersizin baslangicinda gelisen
kan glikoz diizeyindeki azalma engellenmis olur. Bu nedenle sporcunun egzersizden 2—3 saat
Once ana Oglniinii almast ve egzersizden hemen Once 1sinma sirasinda karbonhidrat almasi

onerilir (22).

2.2.3. Egzersiz Swrasinda Karbonhidrat Tiiketimi

Egzersiz sirasinda karbonhidrat tiiketiminin, fiziksel, biligsel ve teknik performansi
gelistirdigi kabul edilmektedir. Kas glikojeni, karaciger glikojeni, plazma glikozu ve
karbonhidrat oksidasyon hizlarinin korunmasindan olusan ¢oklu mekanizmalarla egzersiz
performansini arttirabilecegi diisiiniilmektedir. Altmis dakikadan kisa siiren egzersizlerde,
intravendz glikoz verildiginde belirgin bir etkisi olmamasma ragmen, eksojen oral
karbonhidrat alim: performansi arttirmaktadir. Bu veriler, oral karbonhidrat aliminin egzersiz
performansini, metabolik olmayan ancak merkezi sinir sistemi lizerinden dogrudan etkilerle
de arttirabilecegini diisiindiirmektedir (23). Bu amagla son on yildir yapilan ¢aligmalarin
sonuglari, egzersiz sirasinda her 5-10 dakikada bir 10 saniyelik periyotlarla karbonhidrat
iceren bir sivi ile sadece agiz boslugunun durulanmasinin ergojenik etkisi olabilecegi
yoniindedir (21,23). Bu etkinin tath tattan bagimsiz bir etki oldugu, 6zellikle de egzersiz
oncesi karbonhidrat iceren 6giin alinmadiginda ve egzersize diisiik kas glikojeni ile
baslandiginda goriildiigii bilinmektedir (23). Karbohidratin agiz ve agiz boslugu ile sik sik
temas ettirilmesi beyin ve merkezi sinir sistemini etkileyerek, iyi hissetme algilarini

gelistirdigi one siiriilmektedir (19).
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Egzersiz sirasinda alinan karbonhidratin miktar1 ve verilis sekli 6nem tasimaktadir.
Egzersizin siiresi ve tilirline bagl olarak 30-90 g/saat karbonhidratin, lif igerigi diisiik olan bir
besin destegi ile karsilanmasi onerilmektedir (19,24). Karbonhidrat lif, protein ve yag igeren
enerji barlariyla saglanmaya calisildiginda gastrointestinal rahatsizliklara neden oldugu
goriilmektedir (25). Eksojen karbonhidrat oksidasyon hizinin, bagirsak glikoz tastyicilarinin
doygunluguna da bagl olarak, yaklasik 1 g/dk ile sinirli oldugu diisiiniiliirken, artik fruktoz
veya sukrozun da ilave edilmesiyle hizin 1.8 g/dk’ya kadar artabildigi bilinmektedir (19,26).
Uzun siireli dayaniklilik egzersizi sirasinda karbonhidrat ve protein (laktoaloumin ve whey
proteini) birlikte tiikketilmesinin enerji metabolizmasi, ¢aba duygusu ve duygusal tepkisellik
tizerine etkisinin arastirildigr bir ¢alismada (27), karbonhidrat ile birlikte laktoalbumin

tilkketilmesinin olumlu sonuclar1 oldugu gosterilmistir.

2.2.4. Sporcularda Glikojen Deposu

Kas glikojeninin 6nemi ilk olarak 1960’larin sonlarinda kas biyopsisi tekniginin
egzersiz fizyolojisi arastirmalarina girmesiyle anlagilmistir (28). Glikojen, kasa substrat
saglamanin yan1 sira kas hiicresi igerisindeki miktar1 ve lokalizasyonu ile hiicrede egzersize
kars1 gelisen fiziksel, metabolik ve hormonal sinyalleri degistirerek kasin egzersize uyumunda
rol oynar. Diisiik kan glikoz diizeyi ve glikojen depolarinin yetersiz olmasinin yorgunluk, efor
algisinda artis, beceri ve konsantrasyon azligi ile iliskili olduguna dair kanitlar bulunmaktadir
(19).

Son on yilda yapilan c¢alismalar, miisabaka doneminde beslenme ve antrenman
doneminde beslenme yaklagiminin birbirinden farkli olmasi gerekliligini ortaya koymustur
(23). Bazi ¢aligmalarda dayaniklilik egzersizinin diisiik kas glikojen deposu ile yapilmasinin,
egzersize fizyolojik adaptasyonu saglayan bir ¢ok geni, biyokimyasal yolu ve sonugta tiim
metabolizmayi etkiledigine dair kanitlar elde edilmistir (19,23). Egzersiz oncesi kas glikojen
dolulugunun, kas hipertrofisinin regiilasyonunda rol oynayan metabolik ve miyogenik
genlerin transkripsiyonel aktivitesi tiizerine etkisini arastirmak amaciyla bir calisma
yapilmistir (29). Bu ¢alismada diisiik kas glikojen deposuyla yapilan antrenman ile hazirlanip
yiiksek glikojen deposu ile miisabakaya katilmanin, egzersize bagli gelisen yorgunlugun
ortaya cikis zamanini iki katina kadar arttirabilecegi gosterilmistir. Bu mekanizmanin etkinligi
icin disiik glikojen depolart ile yapilan yogun dayaniklilik egzersizleri, sporcu beslenmesi
stratejilerinin bir pargas: haline gelmistir (19). Ancak diisiik glikojen deposu ile yapilan

antrenmanin, bagisiklik fonksiyonunun bozulmasina, antrenmandaki performansin ve
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miisabaka sirasinda ekzojen karbonhidrat oksidasyonunun azalmasina ve kas protein
oksidasyonunun ise artmasina neden oldugu da gosterilmistir. Benzer amagla son donemde
yapilan c¢alismalar; sadece proteinli beslenme ile antrenmanin, a¢ birakilarak yapilan
antrenmanin, bir giinde iki kez antrenmanin ve antrenman sonrasi toparlanma doneminde
diisiik karbonhidrat aliminin etkisini aragtirmaktadir. Daha da yeni birka¢ calismada,
sporcularin gece uyku siiresi kisa tutularak, takip eden giiniin sabahinda diisiik karbonhidrat
alimi ile yapilan antrenmanin etkisi arastirilmaktadir (23).

Sonug olarak, “gerektigi kadar yakit alma” kavrami benimsenebilir. lhmli bir
antrenman diisiik kas glikojeni ve karbonhidrat tilketmeden yapilabilir. Ancak maksimum
performans ile bir antrenman yapilacaksa, antrenmandan Onceki son 24 saatte yeterli
karbonhidrat alinmalidir. Antrenman doneminde karbonhidrat aliminin etkisi ile ilgili olarak
cevaplanamayan pek ¢ok soruya ragmen, karbonhidratin egzersiz performansindaki yerinin
sadece yorgunlugun neden oldugu tilkenme ile iligkili basit bir yakit kaynagi olmadigr artik

cok aciktir (23).

2.2.5. Sporcularda Glisemik Indeksin Onemi

Tiiketilen karbonhidratin glisemik indeks degerinin spor performansi iizerine etkisi,
1990’11 yillarin baslarinda incelenmeye baslanmustir. ilk yapilan calismalardan biri 1991
yilinda, Thomas ve arkadaglari tarafindan yapilan ¢alismada, 6glinlerde disiik glisemik
indekse (DGI) sahip mercimek ve yiiksek glisemik indekse (YGI) sahip patates segilmistir.
DGI’li 6giin sonrasinda dayaniklilik siiresinin daha uzun oldugu bildirilmistir (30).

Egzersiz oncesi yemegin glisemik indeks degerinin, dayaniklilik performansi iizerine
etkilerine yonelik yapilan ilk sistemik derlemede 19 calismanin verileri incelenmistir. %91° 1
erkek olmak iizere toplamda 188 katilimcinin verilerinin degerlendirildigi bu derlemede (31),
DGI’ye sahip yemegin, YGI’ye gore iistiinliigii gosterilememistir. Bu durumun, ¢alismalarin
metodolojik farkliliklar1 (6glin zamani, karbonhidrat miktari, egzersiz protokolii, egzersiz
kapasitesi) nedeniyle olabilecegi diisiiniilmiistiir.

Teorik olarak, egzersizden dnceki ana dgiinde tiiketilen karbonhidratin DGI’li olmasi,
egzersiz sirasinda normoglisemiyi destekler ve yag oksidasyonunu arttirir. Artan yag
oksidasyonunun, endojen kas glikojen depolarimin daha idareli kullanilmasini saglayacag,
dolayisiyla da performansa olumlu katkisi olacagi diigiiniilmektedir (22).

Bir ¢aligmada 10 erkek bisikletgiye, bir giin YGI ve bir giin de DGI’li ogiin tiikettirilip
45 dakika sonra bisiklet ergometresi ile 40 km’lik egzersiz yaptirilmistir. Sonucunda, DGI’li
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0giin tiikketildiginde performans ve karbonhidrat oksidasyon orani anlamli olarak daha yiiksek,
yag oksidasyonu ise daha diisiik bulunmustur (12).

Bir giinde birden fazla miisabaka/antrenman yapan sporcular i¢in toparlanma dénemi
olduk¢a oOnemlidir. Kas ve glikojen depolarinin hizlica yenilenmesi gereklidir. 7 erkek
bisiklet¢inin tiiketici bir egzersiz sonrasinda, 3 saatlik toparlanma déneminin basinda verilen
YGI/DGI’li 6giiniin, 5 km’ lik bisiklet egzersizine etkisi incelenmistir. Toparlanma
doéneminde, YGI 6giin tiiketildiginde serum insiilin diizeyi, serbest yag asidi konsantrasyonu,
solunum degisim oram1 ve karbonhidrat oksidasyon hizi daha yiiksek bulunmustur.
Toparlanma donemindeki bu metabolik farkliliklara ragmen, 5 km’ lik bisiklet egzersizi
sirasinda performansta bir fark saptanmamustir (32).

Egzersiz siiresince alinan besinin GI degeri ile ilgili yapilan bir ¢aligmada, kan glikoz
diizeyinin, serum insiilin ve serum serbest yag asidi farkliliklarina ragmen, performansta bir
etkisi olmadig1 sonucuna varilmistir (33).

Egzersizden 2-3 saat once tiiketilen ana 6glindeki karbonhidratin orta — diisiik glisemik
indeks, egzersiz sirasinda ve egzersizden hemen sonraki toparlanma doneminde tiiketilen

karbonhidratin ise diisiik—orta glisemik indeks degerine sahip olmasi dnerilmektedir (34).

2.3. Beslenmenin Bilissel Islevler Uzerine Etkisi

Beyin metabolik ihtiyaclarini karsilamak i¢in glikoz alimini kendiliginden diizenler ve
fizyolojik performans i¢in ¢ok yiiksek bir esige sahip, oldukca kontrollii bir ortam saglar.
Bu hiikiim olmasina ragmen, besinlerin biligsel performansi etkileyebilecegi fikri, deneysel
calismalarda desteklenmektedir. Bu nedenle beyin gelisimi ve normal biligsel islevlerin
stirdiiriilmesi igin beslenme 6nemli bir etkendir (35).

Farkli makrobesinlerin alimindan sonra meydana gelen postprandiyal metabolik
degisikliklerin biligsel performansi nasil etkiledigine dair yapilan bir derlemede, birkag
etkiden bahsedilmistir. Bunlar sinir hiicrelerine enerji saglanmasi, ndrotransmitter ve hormon

modiilasyonlar1 ve sinir hiicresinin aktivasyonu ile deaktivasyonudur (36).

2.3.1. Karbonhidratlarin Bilissel Islevier Uzerine EtKisi

Beyin enerji ihtiyacimi karsilamak i¢in, siirekli olarak glikoza ihtiya¢ duyan, yiiksek
derecede metabolik olarak aktif bir dokudur. Yetiskin bir insan beyninin agirligi, viicut
agirhigimmin  sadece %2’si kadar olmasma ragmen glikoz kullanimi, viicudun glikoz

kullaniminin yaklasik %251 kadardir (37,38).
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Insan aragtirmalari, yogun biligsel fonksiyon gerektiren zor gorevlerin yerine
getirilmesinin, kan glikozu konsantrasyonunda olgiilebilir bir diisiise neden oldugunu
gostermektedir. Bu diisiislin, artmig noral enerji harcamasindan kaynaklandigi ileri
stirilmiistiir. Hayvan ¢alismalarinda, zorlu biligsel gorevlerde hipokampal glikoz talebinin
arttigi ve eksojen glikoz desteginin de performansi arttirdigi gosterilmistir. Geriatrik yas
grubundaki kisilerde ve Alzheimer hastalarinda glikozun hafizayr arttirici etkisi dikkat
¢ekicidir. Kan glikoz regiilasyonu bozuk olan kisilerde, bu durumun bilissel islevlerin
bozulmasinda bir risk faktorii oldugu bilinmektedir. Bu konudaki sistematik bir derlemede,
bazi biligsel alanlarin, zayif glikoz regililasyonuna daha duyarli oldugu sonucuna varilmistir
(6).

Prefrontal korteks (6n beyin) islevinde, glikoza yanitin gegici olarak arttigi
goriilmistiir (39). Benzer bir sekilde, yaslhi deney hayvanlarinda yapilan ¢alismalarda bir
taraftan glikoz enjeksiyonu ile bazi1 karmagsik bilissel gorevlerde iyilesme saglandigi
goriilirken (40), diger bir taraftan da kronik olarak asir1 glikoz tiiketiminin, sinaptik
plastisitede azalmaya ve yliksek diizeyde enflamasyona neden olabilecegi icin bilissel

islevlere olumsuz etki edebilecegi ileri stirlilmistiir (41).

2.3.2. Proteinlerin Bilissel Islevler Uzerine Etkisi

Norotransmitterler, bir sinir hiicresinde dogan impulsu, bagka bir sinir hiicresine veya
bir kasa iletirler. Diyetle alinan proteinler, ndrotransmitterlerin iiretimi icin aminoasit
(aminobiitirik asit, glutamat, aspartat, glisin vb.) kaynag saglarlar. Ozellikle duygu durumu,
bilgi isleme ve biligsel fonksiyonlar ile iliskili oldugu bilinen serotoninin temel maddesi
triptofan aminoasididir. Yasla birlikte azalan serotoninin diizeylerinin, ileri yaslarda olusan
bilissel islevlerdeki bozulmalara katkisi oldugu diisiiniilebilir. Katekolaminler, gutamat,
aspartat ve taurin gibi oncli maddesi amino asitler olan ndrotransmitterler de diyetle alinan
proteinden etkilenirler (38). Diyet proteininin, bilissel islevler iizerindeki akut etkisini
inceleyen c¢alismalar da mevcuttur. Pilotlara 1 giinliik yiiksek protein iceren diyet
tikettirildiginde (42), bilissel ugus performanslar1 daha diisiik bulunurken, kirilgan yaslilarda
(43) 24 hafta boyunca 15g’lik protein desteginin reaksiyon zamanini arttirdigi gosterilmistir.
Enerji, karbonhidrat, protein ve yag miidahalesinin, biligsel fonksiyonlara etkisini inceleyen
30 c¢alismanin derlemesinde (44), protein miidahalesinin biligsel performans iizerindeki etki
diizeyinin digerlerine gore daha diisiik oldugu ve proteinle yapilan calisma sayisinin

digerlerine gore daha az oldugu bildirilmistir.
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2.3.3. Yaglarn Bilissel Islevier Uzerine EtKisi

Insan ve hayvan caligmalarinda pek cok kez yiiksek yag orani iceren diyet tiiketiminin,
hipokampusta yliksek noroinflamatuar yanita neden olarak hafizayr bozdugu gdosterilmistir.
Bununla birlikte, yliksek yagli diyetin kendi basina bilissel siirecler lizerinde onemli zararh
etkileri olsa da, spesifik diyet bilesenlerinin bu etkileri tersine gevirebilecegi diistiniilmektedir.
Omega-3, bu acgidan potansiyel olarak yararli bir bilesendir (45). Diyetin toplam yag
miktarinin azaltilmasi, tekli ve ¢oklu yag asitleri iceriginden zengin olmasinin gorsel —
uzaysal bellek performansmi gelistirdigi, konuyla ilgili yapilmis alti ¢alismanin dérdiinde
gosterilmistir (44). Omega—3 ve omega—6 yag asitleri noronlarin hem hiicre zarlarinin
yapisinda rol alir, hem de membran akiskanligini, esnekligini, gegirgenligini ve membranla
iliskili enzimlerin ve reseptorlerin aktivitelerini etkiler (45). Ozellikle de membran fosfolipid
bilesiminin, %30’unun omega—3 yag asitlerinden olusmasi ilgi ¢ekicidir. Bir tiir omega-3 yag
asiti olan, dokosahekzaenoik asitin membran akigkanligi ve sinaptik biitiinliigiin
saglanmasindaki rolii nedeniyle, biligsel islevlere etkisi oldugu diisiiniilmektedir. Noronlarin
sag kalimini destekleyen ve néronal fonksiyonlar1 etkileyen BDNF (beyin kaynakli nérotrofik
faktor) ve IGF-1’ in (insiilin benzeri biiylime faktorii-1) aktivasyonunda rol alir (38). Omega—
3 ve omega—6 yag asitlerinin dengesiz alimi, ndronal aglarin ve aktivitenin anormal olusumu
ile sonuc¢lanan mikroglial aktivasyonu etkileyerek norogelisimsel bozukluklara katkida
bulunabilecegi diisiiniilmektedir (45). Hayvanlar tizerinde yapilan bir ¢alismada (46), omega—
3 eksikliginin, beynin frontal korteks bolgesindeki dopamin norotransmitter sistemini

etkileyerek biligsel performans 6l¢iimlerini olumsuz etkiledigi gosterilmistir.

2.3.4. Diger Besin Ogelerinin Bilissel Islevler Uzerine EtKisi

Aminler (dopamin, epinefrin, norepinefrin, serotonin, histamin, asetilkolin), B grubu
vitaminleri (B1, B2, B3, B6, B12), folat, C vitamini, ¢inko ve kolin ndrotransmitterlerin
sentezinde kofaktor veya prekiirsor rolleri nedeniyle gereklidir. In vitro bir calismada, B6
vitamininin norotransmitterlerin postsinaptik reseptorlere baglanmasinda etkisi oldugunu
gosterilmistir. Folat, B12 ve Bl vitamini, miyelin kilif biitiinliigiiniin korunmasinda énemli
rol oynar. Bu da sinir impulslarinin yayilma hizint etkiler. Karaciger glikojeninin tiikendigi
aclik durumunda, glukoneojenik yolda rol alan enzim igin biotin gereklidir (47). D vitamini
eksikligi bulunan hayvanlar iizerinde gergeklestirilen ¢alismada, D vitamini desteginin beyin

yapisini, fizyolojisini ve davranislarin1 genomik olarak diizenledigi gosterilmistir (48).
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Meyve ve sebzelerde bolca bulunan polifenolik bilesikler, antioksidan ve
antienflamatuar aktiviteye sahiptir. Bu nedenle yiiksek meyve ve sebze tiiketiminin, oksidatif
stres ve inflamasyonu azaltarak, yasa bagli gelisen noronal defisitlerin 6nlenmesinde hatta

iyilesme saglanmasinda etkili olduguna dair kanitlar bulunmaktadir (49,50).

2.3.5. Kahvaltimin Bilissel Islevler Uzerine Etkisi

Kahvalti genellikle giiniin en 6nemli 6giinii olarak kabul edilir. Okul g¢ocuklarinda
kahvalt1 tiiketiminin, bilissel performansi (6zellikle dikkat, yiiriitiicii islev ve hafiza) olumlu
etkiledigine dair kanitlar bulunmaktadir (51). Duygu durumu, uyaniklik ve motivasyonu
arttirarak, bilissel islevlerde dolayl pozitif etkiye de neden olabilecegi de diistiniilmiistiir (52).
Cocuk ve adolesanlarda (51) dikkat, yonetici islevler ve bellekte avantaj sagladigi,
yetiskinlerde (53) ise bellekte kiiglik ama saglam bir avantaj sagladigi, dikkat, motor ve
yonetici islevler i¢in biiyiik 6l¢lide tutarsiz sonuglar ortaya ¢ikardigi bildirilmistir.

Daha o6nceki yillarda yapilan ¢alismalarda, bilissel islev testi (dikkati dlgen Stroop test
ve soOzel bellek Olcen BAS3 testi) kahvaltidan sonraki tek bir anda yapilmistir. Yeni
calismalarda ise, testler kahvaltidan sonraki bir kag¢ farkli zamanda (30. ve 120. dakika, 60. ve
180. dakika vb.) yapilmaktadir (54). Kahvalti yapmanin, yapmamaya gore olumlu etkileri en
¢ok kahvaltinin 180. dakikasinda ortaya ¢ikmustir (51).

2.3.6. Glisemik Indeksin Bilissel Islevler Uzerine Etkisi

Akut beslenme miidahalesinin bilissel islevler lizerine etkisinin incelendigi ¢aligsmalar,
daha ¢ok kahvalt1 yapip yapmama durumunu karsilastirir niteliktedir. Kahvalti tiiriine yonelik
yapilan caligmalarda, kahvaltinin glisemik indeks degerine miidahale edilmistir ve
sonuglarinda DGI’li kahvaltinin, YGI'li olana kiyasla bazi bilissel islevlere (dikkat, hafiza,
yonetici islevler) olumlu etkisi oldugu 6ne siiriilmiistiir (51).

Kahvalt1 bilesiminin (51,53) ve GI degerinin (6) ise ¢alisma yetersizligi ve calismalarin
metodolojik farkliliklar1 nedeniyle net olarak degerlendirilemedigi belirtilmistir.

Beynin besin 6gesi alimina karsi ¢ok hassas oldugu bilinmektedir. Glikoz miktarindan
ziyade glikoz verildikten sonraki artan kan glikoz diizeyinin hafiza iizerinde olumlu etkisi
oldugu ileri siiriilmiistiir. Bu nedenle DGI’li bir 6giiniin YGI’ye gore daha sabit bir
postprandiyal kan glikoz diizeyi sagladigi i¢in olumlu etkisi olabilecegi diisliniilmektedir.
Diger yandan YGI’li 6giin yiiksek postprandiyal glisemiye dolayisiyla yiiksek insiilin yanitina

ve bu da kan glikoz diizeyinin aglik diizeyinin altina diismesine neden olabilir (6).
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GI’nin bilis iizerindeki etkisinde rolii olan bir diger hormon ise kortizoldiir. Okul
cocuklarinda kahvaltiin GI degerinin bilissel islevlere etkisinin incelendigi bir calismada
YGI’ li 6giinden sonra kortizol seviyeleri daha yiiksek bulunmustur. DGI’ li giinden sonra
hipo-talamik-adrenal aksin daha disiik aktivasyonuna neden olacagi bunun da Kkortizol
seviyesini diisiirebilecegi one siiriilmiistiir. DGI in stres yaratan uyaranlara azalmis bir yanit
saglanmasina neden oldugu, daha az stresli olmanin da bellek ile ilgili testlerde performansi
gelistirebildigi 6ne siiriilmiistiir (55). Diger yandan YGI &giinden sonra artan kortizol
seviyesinin dikkat iizerinde olumlu etki yaratacag diistiniilmektedir. Yakin zamanda yapilan
bir ¢alismada, ¢ocuklarda biligsel test sirasindaki daha yiiksek kortizol cevabinin hafizayi

arttirdigi (2 hafta sonra) bildirilmistir (56).

2.4. Egzersizin Bilissel islevler Uzerine Etkisi

Egzersizin biligsel islevlere etkisi iizerine yapilan calismalar ilk kez 1986 yilinda
Tomporowski ve Ellis tarafindan incelenmis ve bu ¢alismalarin net bir degerlendirme igin
yetersiz oldugu ama akut egzersizin bilis lizerinde kisa siireli kolaylastiric1 etkisi olabilecegi
bildirilmistir (57). Daha sonraki yillarda yapilan pek ¢ok ¢alismada akut egzersizin bilissel
performanst olumlu yonde etkiledigi gosterilmistir. Daha yeni ¢aligmalarda ise, altta yatan
norobilissel etkinin arastirilabilmesi igin spesifik gruplarda (¢ocuk, yasli, biligsel islevleri
bozulmus hastalar, hiperaktivite vb.), farkli egzersiz modelleri (maksimal-submaksimal
aerobik egzersiz, diren¢ egzersizi) uygulanarak, yiiksek biligsel diizeylere (yiiriitme islevi)
olan etkisi incelenmistir. Inceleme yontemleri olarak ise noropsikolojik, néroendokrinolojik
(katekolaminler, ndrotropik faktorler), nérogdriintiileme ve néromuskiiler (elektromiyografi)
degerlendirme yontemleri kullanilmistir (58).

Teorik olarak; orta siddetli egzersiz, artan sempatoadrenal sistem ve hipotalamik-
hipofiz-adrenal aks aktivitesine neden olarak, norepinefrin, dopamin, adrenokortikotropin
hormonu (ACTH) ve kortizoliin beyin konsantrasyonlarinda artisa neden olur. Yiiksek siddetli
egzersiz sirasinda ise bu fizyolojik cevap noral yogunluga yol acarak biligsel performansin
kotiilesmesine neden olabilir. Ancak bu etki zamanla iyilesir (8).

Hem akut hem de kronik egzersiz beyin plastisitesini destekleyen molekiiler ve hiicresel
stiregler dizisini indiikleyerek, beyin kaynakli norotrofik faktdriin (BDNF) gegici olarak
artmasina neden olur (59). BDNF hipokampiis ve prefronal korteksi uyarir (60). Ayrica enerji
metabolizmasinin ve homeostazinin merkezi ve periferik molekiiler siireglerinde rol

oynayabilen 6nemli bir norotrofindir (61).
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Akut egzersizden sonra artan BDNF’in 6grenme ve bellekte olumlu etkiye neden
oldugu calismalar mevcuttur. Ozellikle bellek ile ilgili calisma sonuglari daha tutarlidir (59).
Geng erkek eriskinlerle yapilan bir ¢alismada katilimcilar, siddetli aktivitenin BDNF ve
katekolaminleri (dopamin ve epinefrin) arttirabildigini bildirilmistir (62).

Adodlesanlar ile yapilan ¢alismalarinin sonucunda, yiiksek siddetteki egzersizin, biligsel
performansi anlamli etkileyen tek egzersiz siddeti oldugu bildirilmistir (62). Akut egzersizin
BDNF iizerindeki etkisini inceleyen ¢alismalar ise, egzersiz siddeti arttikca dolasimda daha
fazla BDNF’iin oldugunu bildirmis ve bu da egzersiz siddetinin, davranigsal sonuglari
etkileyebilecegini diisiindiirmiistiir. (61) Diger bir yandan ise, yiiksek siddetteki egzersizin
beyin homeostazisini kisa siireli de olsa bozabilecegi, bu durumun da beynin metabolik
kaynak (oksijen, glikoz) daglimin1 degistirmesine neden olacagi 6ne siiriilmektedir. Bu bakis
acistyla, yliksek siddetteki egzersizin siirdiiriilmesinde rolii olmayan ancak bilissel islevlerin
yonetildigi prefrontal korteksin, metabolik kaynaklarinin azalmasindan biiyiik 6l¢iide olumsuz
yonde etkilenebilecegi belirtilmektedir (63).

Saglik agisindan olumlu fizyolojik degisikliklerin saglanmasi i¢in genelde egzersizin en
az 20 dakika olmasi gerektigi Onerilmektedir. Egzersizin neden oldugu fizyolojik
degisikliklerin ortaya g¢ikmasi igin zamana ihtiyag oldugu diistinilmektedir. Ayrica akut
egzersize bagli olarak gelisen fizyolojik yanitin diizeyi, egzersizin bilissel islevler tizerindeki
etkisinin siiresini de belirler. Yani egzersizin siiresi arttik¢a bilig tizerine olan etki siiresi de
artar (60). Diger bir yandan Demirci ve arkadaslar1 (64) kisa siireli yiiksek siddetteki
egzersizin bilissel islevler ve 6n beyin oksijenasyonunu etkileyebilecegi sonucunu elde

etmislerdir.

2.5. Bilissel Islevlerin Degerlendirilmesi

Biligsel islevler olarak da adlandirilan karmasik davranislar, belli noral sistemler
araciligr ile gergeklesir. Bu noral sistemler, beynin anatomik olarak belli bolgelerinin ve
bunlar arasindaki ileti yollarinin faaliyetine dayanir. Etkili bir biligsel sistem ayr1 islemler
seklinde degil, biitiinciil olarak yonetilir. Biligsel sistem, uyaricinin sadece duyumsanip
algilanmasini, 6grenilip bellege yerlestirilerek gerektiginde hatirlanmasini saglayan bir sistem
degildir. Ogrenme, hatirlama, dikkati siirdiirebilme, gerektiinde degistirip diizenleme,
bozucu etkiye karsi koyma, strateji kurma ve planlama, problem ¢6zme gibi pek ¢ok islevi
birlikte yapar. Biligsel sistemde siirdiiriilen bu islemlerin timiine yonetici islevler (executive

function) denir (65).
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Pennigton ve Ozonoff 1996 yilinda, genis bir literatiir degerlendirmesi sonucunda
yonetici islevlerin, alt1 farkli sinifta toplanabilecegini belirtmislerdir. Bu siniflama; kurulumu
koruma ve degistirebilme, planlama, baglamsal bellek, ketleme (bozucu etkiye karsi
koyabilme), zaman ve mekanda olaylar1 biitiinlestirebilme ve calisma bellegi seklindedir.
Baddeley (1990) ve Barkley (1997) gore, ketleme ve galisma bellegi en kritik islevlerdir (65).

2.5.1. Calisma Bellegi

Bilgilerin zihinde gecici olarak tutulmasi i¢in, “kisa stireli bellek” tanimi
kullanilmaktadir (66). Baddeley’in 2003 yilindaki gbézden gecirme c¢alismasinda (67)
belirttigi gibi, karmagik biligsel gorevlerin yerine getirilmesinde kisa siireli hafiza taniminin
yetersiz kaldigi diislincesiyle bu kavram, 1974° de Baddeley ve Hitch tarafindan revize
edilmis ve genisletilmistir. Bu revizyonda; konusma, okuma, 6grenme, problem ¢6zme,
planlama, nesneleri ve mekanlar1 zihinde canlandirma gibi karmasik biligsel gorevlerin
gerceklestirilmesinde rol alan calisma bellegi (Ing. working memory) kavrami 6ne
striilmiistiir. Calisma bellegi, biligsel bir gorev yerine getirilirken bilgiyi gecici olarak tutan,

diizenleyen, eski ve yeni bilgileri siirekli olarak aktif tutan ve kullanan bir sistemdi (66).

2.5.2. N Geri Testi

N geri gorevi; vijilans, siirekli dikkat, gorsel bellek, yonetici islevler ve kisa siireli
calisma bellegi islevleri performansini degerlendiren ve siklikla kullanilan bir testtir (68).
Bilginin giincellenmesi ve korunmasi i¢in kodlama, gegici depolama ve cevap vermeyi
gerektirir (69).

N geri testinde, gorme (mekansal dahil), isitme ve koku gibi ¢esitli duyusal uyaranlar
uygulanarak birgok farkli ¢alisma gergeklestirilmistir. Ard arda gelen uyaranlarin arasinda bir
uyaranin “n” Onceki uyranla ayni oldugu farkedildiginde, diigmeye basilarak cevap verilir.
Buradaki “n”, gorevin zorlugunu degistirmek i¢in 0, 1, 2 ya da 3 olabilir (70,71).

Calismamaizda zorluk derecesi “3” olarak belilenmistir.

2.5.3. Islevsel Yakin Kizilotesi Isaretleme (INIRS) Yontemi

Biligsel bir is verildiginde veya yapilmakta olan is degistiginde beyin hemodinamisi
(kanlanmasi) degisir. Beyne dis bir uyaran verildiginde meydana gelen elektriksel degisim,
sinir hiicreleri arasinda noronal aktivite olusturur. Bu durum néronun metabolik ihtiyacini
arttirir ve artan bu ihtiyag, Ozellikle gri maddede lokal serebral kan akisinin (arteryal

vazodilatasyon) artmasiyla saglanir. Norovaskiiler eslesme olarak da bilinen bu mekanizma
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deoksihemoglobin (HHb) azalmasinin ve oksihemoglobin (HbO3) arttisginin  oldugu
hemodinamik bir yanit meydana getirir. fNIRS yontemiyle, olusan bu hemodinamik yanit
kayit edilebilmektedir (72).

Kizil 6tesi 11n dokuya verildiginde, HbO, ve indirgenmis formu olan HHb, 15181n 6zgiil
dalga boylarinda farkli emilim spektrumlari ortaya c¢ikarmaktadir. fNIRS cihazi beyin
dokusunda emilen 15181n emilim miktari ile (6zellikle dokunun 1-2 ¢cm derinligindeki) HbO,
ve HHb seviyelerinin hassas bir sekilde hesaplanabilir olmasini saglamaktadir.
Hesaplanabilen bu veriler de, alina (sagsiz deri) yerlestirilen elektrotlar ile 6n beyin
bolgesindeki oksijenlenmesinin (oksijenasyonunun) bir gostergesi olarak kullanilabilir (73).
fNIRS cihazinin gegerliligi ve giivenirliligi, fMRI (functional magnetic resonance imaging)
cihazi ile karsilastirarak yapilan ¢alismalarla gosterilmistir (74,75).

Bolgesel beyin aktivitesi, metabolizmada bir artisa ve dolayisiyla bolgesel serebral kan
akiginda artisa neden olmaktadir. Bu durum artan HbO; ve azalan HHb aktivasyonunun bir
isareti olarak kabul edilir. HbO,* deki degisimlerin arterial venden etkilendigi diisiiniiliir ve
biligsel gorev sirasinda ven6z venden etkilendigi diisiiniilen HHb’ deki degisime oranla daha

belirgindir (76).
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. Arastirmamn Tipi
Bu arastirma, tekrarlanan oOl¢iimlerden olusan, tamimlayict deneysel nitelikte bir

calismadir.

3.2. Arastirmanin Yeri ve Zaman

Aragtirmanin literatiir taramasi1 Mayis 2017°de baslamistir. 12.10.2017 tarihinde Etik
Kurul onayr alinmigs olan bu ¢alismanin verileri, Ocak — Mart 2018’de Dokuz Eyliil
Universitesi Tip Fakiiltesi Biyofizik Anabilim Dali’nda toplanmistir. Verilerin analizi ve tezin
yazim asamasi Eyliil 2018’e kadar devam etmis ve Ekim 2018’de tez savunmasiyla aragtirma

sonlanmuistir.

3.3. Arastirmanmn Evreni ve Orneklemi

Arastirmaya 18-22 yas araliginda 16 erkek sporcu katilmistir. Katilimcilardan iki
kisinin maksimum oksijen tiiketim kapasiteleri (VO, maks) 40 ml/kg/dk’ in altinda oldugu
igin, bir kisi verilen kahvaltilik besinlerden bir kagim tiikketemedigi igin, bir kisi fiziksel bir
sakatlanma yasadig1 i¢in ¢alisma grubuna dahil edilememistir. Diger iki kisi de calismaya
devam etmek istemediklerini belirterek, calismadan ayrilmiglardir. Boylece arastirma 10

erkek sporcunun kayitlarinin alinmasi ile tamamlanmustir.

Katilimcilarin  herhangi bir norolojik, psikiyatrik, kardiyovaskiiler, ortopedik ve
endokrinolojik rahatsizliklari bulunmamaktadir. Viicut agirliklart normal degerlerde olup,
maksimal egzersiz kapasiteleri (VO, maks.) 40 ml/kg/dk’ nin {izerinde olan bireylerdir.
Katilimlar1 sirasinda istedikleri zaman dahil oldugu protokolii sonlandirma hakkina sahip

olmuslardir.

3.4. Arastirma Materyali

Arastirmada, aerobik egzersiz i¢in, Monark bisiklet ergometresi, masa tistli bilgisayar,
USB ve seri baglanti ¢eviricileri ve adaptorleri kullanilmistir. Bilissel islev testinin (n-geri
testi) uygulanmasi i¢in, PEBL (The Psychology Experiment Building Language) test bataryasi
kullanilmigtir. Biligsel islev testinin uygulanmasi sirasinda 6n beyin bolgesindeki hemoglobin
konsantrasyonlarin1 degerlendirmek icin fNIRS (Functional Near Infrared Stectroscopy)

sensorli kullanilmistir. Farkli glisemik indekse sahip kahvaltilar, dogal besinlerden olusan
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kahvaltilik malzemeler (tam tahilli ekmek, beyaz ekmek, elma, hurma, siit, beyaz peynir,

domates) ile hazirlanmistir. Glisemi kontrolii i¢in ise, kan glikoz 6l¢iim cihazi kullanilmagtir.

3.5. Arastirmanin Degiskenleri
Arastirmanin bagimsiz degiskeni, kahvaltinin glisemik indeks degeridir. Bagimli
degiskenleri ise, bilissel islev test sonuglari, 6n beyin bolgesindeki oksihemoglobin (HbO,)

konsantrasyon degerleri ve kan glikoz diizeyleridir.

3.6. Veri Toplama Araclari

Katilimcilarin boy o6l¢iimleri, agirlik, viicut kompozisyonu olgiimleri ve maksimal
egzersiz kapasitelerinin belirlenmesi Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Fizyoloji
Anabilim Dali egzersiz laboratuvarinda yapilmistir. Submaksimal egzersiz, n-geri testi, fNIRS
ile yapilan 6lgiim ve kan glikoz diizeyi 6lciimii ise Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi

Biyofizik Anabilim Dal1 egzersiz laboratuvarinda uygulanmaistir.

3.6.1. Katilimcilara Uygulanan Form ve Olgekler

Laboratuvar Olgtimleri baslamadan Once goniillii katilimcilarin, ¢alisma hakkinda
bilgilendirilmeleri saglanmis ve “Aydinlatilmig Goniilli Bilgilendirme ve Onam Formu” (EK
2) ile onamlar1 alimmustir. Katilimeilarin bazi genel ve ¢alismayi etkileyebilecek olasi bilgileri
“Kisisel Bilgi Formu” (EK 3) ile alinmistir. “Psikolojik Belirti Tarama Testi” (SCL-90R; EK
4) ile de katilimcilarin genel ruhsal durumlar1 degerlendirilmistir.

Laboratuvar ol¢iimlerinin yapilacagi giin, 6lgiim 6ncesi katilimcilarin kaygi diizeyleri
“Anlk Anksiyete Degerlendirme Olgegi” (STAI-TX1; EK 5), uykululuk durumlar1 “Epworth
Uyku Skalas1” (EK 6) ile degerlendirilmistir.

e Aydinlatilmes Géniillii Bilgilendirme ve Onam Formu: Goniilli katilmceilara galisma
ve caligmada uygulanacak yontemler hakkinda ayrintili bilginin verildigi formdur.
Goniilliiler, bilgilendirmeden sonra ¢aligmaya katilmay: kabul etmeleri durumunda
doldurulan ve ¢alismaya goniillii olarak katildiklarina dair imzalarinin alindig
boliimlerden olusmaktadir.

e Kigisel Bilgi Formu: Goniillilerin bazi Kisisel bilgilerinin ve uygulanacak testlerde
yerine getirilecek gorevleri etkileyebilecek uykusuzluk durumu, ila¢ ve madde
kullanimini, sigara, kahve, alkol gibi aliskanliklari, calisma igin verilecek olan

kahvaltilik besinlerin tiikketim durumlarini sorgulayan bir bilgi formdur.

25



e Psikolojik Belirti Tarama Testi (SCL-90R): Katilimecilarin psikolojik belirti diizeyini
bulma, belirti diizeylerindeki degismeleri degerlendirme, klinik yorumlamaya
yardimct olma ve psikiyatrik rahatsizligi bulunan kisileri psikopatolojik tani
gruplarina yerlestirmede kolaylik saglamak amaciyla kullanilan bir testtir.

e  Durumluk Anksiyete Degerlendirme Olcegi (STAlI TX- 1): Katilmcinin belirli bir
alanda ve belirli bir kosulda kendini nasil hissettigini, stres ve kaygi diizeylerini
6l¢mek amaciyla kullanilan bir testtir.

o FEpworth Uyku Skalasi: Katilimcilarin  giindiiz  asir1  uykululuk  durumunun

degerlendirilmesi amaciyla kullanilan bir formdur.

3.6.2. Boy Uzunluk Olgiimii
Boy uzunlugu 6l¢iimii ¢iplak ayak, topuklar birlesik ve geriye dayali olarak stadiometre

(G-Tech International, Kore) ile yapilmustir.

3.6.3. Viicut Kompozisyonu Olgiimii
Viicut kompozisyon analizleri (viicut agirhigi, yag kiitlesi, kas kiitlesi, yagsiz doku
kiitlesi), laboratuvar tipi InBody 720 (Body Composition Analysers, Seul, Kore) marka bir

biyoelektrik empedans cihazi kullanilarak 6lgtilmiistiir.

3.6.4. Maksimal Egzersiz Kapasitesi Olciimii

Katilimcilarin  maksimal egzersiz kapasitesi “Modifiye Bruce Protokoli” ile
Olclilmiistiir. “Modifiye Bruce Protokolii” 50 watt yiik, 70 rpm pedal hizinda baslanarak her 3
dakikada bir kademeli olarak yiik artisi yapilan ve katilimcinin tiikendigi noktaya kadar
devam eden bir testtir (77). Test, “Monark 839E” model (Isve¢) bisiklet ergometresinde
yapilmigtir. Oncesinde katilimcilara test agiklanmus, sele yiikseklikleri katilimeilarin bacak
boyuna goére ayarlanmis ve dinlenim durumlarindaki nabizlari kaydedilmistir. Tiim test
boyunca katilimcilarin kalp atim hizlar bir goglis bandi yardimi ile siirekli olarak takip

edilmistir. Test sonunda ulastiklar seviyeye gore VO, maks. diizeyleri hesaplanmistir.

3.6.5. Kan Glikoz Diizeyi Olgiimii
Katilimcilarin 6gilin sonrast kan glikoz degisimleri, kapiller parmak ucundan alinan kan
ile izlenmistir. Parmak ucunun yan tarafi ince bir igneyle hafifce delinmis, ilk gelen kan

damlas1 pamukla silinip, ikinci damlas1 kan glikozu 6lgiim cihazinin (Free Style Optium
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marka) stripine degdirilmistir. Olciimler 0. dakika (aclik), 90. dakika (egzersiz dncesi) ve 120.

dakikada (egzersiz sonrast) yapilmistir.

3.6.6. Goniillii Secimi

Bu ¢alismaya 18-25 yas arasindaki erkek bireyler katilmistir. Bu kisilerin en az 1 yildir
aktif spor yapiyor olmasina ve hesaplanan VO, maks degerlerinin 40 ml/kg/dk’ nin tizerinde
olmasma dikkat edilmistir. Boy ve agirlik dl¢limii, viicut kompozisyon analizleri yapilmig
olup, BKI degeri 30 kg/m? altinda olan kisiler se¢ilmistir. Herhangi bir norolojik, psikiyatrik,
kardiyovaskiiler, ortopedik ve endokrinolojik rahatsizliklig1 olmayan ve sigara kullanmayan

kisiler katilmistir.

3.6.7. Arastirma Protokolii

Arastirma Oncesinde katilimcilarin en az 1 hafta 6nce herhangi bir ila¢ almamalari, son
24 saatte alkol ve kafein gibi i¢eceklerle, metabolik cevaplarin etkilenmemesi igin testten 48
saat Oncesinde agir fiziksel aktivite yapmamalari istenmistir. Her bir katilimci 3 farkli giin

laboratuvara cagirilmistir.

1. GUN: Katilimeilarin ¢alismaya dahil edilmesi
e Arastirma kosullarinin anlatilmasi
e Kisisel Bilgi Formu
e Psikolojik Belirti Tarama Testi (SCL-90R)
e Boy oOl¢iimii (stadiometre)
e Agirlik ve viicut kompozisyonu 6l¢iimii (bioelektrik empedans cihazi)
e Maksimal egzersiz kapasitesinin belirlenmesi (Modifiye Bruce Protokolii)

e Bigilendirilmis Goniillii Olur Formu

2. GUN/3.GUN: 1. TEST/2. TEST
e lkinci ve iigiincii test giinlerinde YGI ve DGI'li kahvalt1 rastgele sirayla segilerek
verilmistir. Katilimcilardan laboratuvara saat 08:00, 08:30 veya 09:00” da ve bir onceki

aksam 22.00’ den sonra su disinda herhangi bir besin tiiketmeden gelmeleri istenmistir.

Aragtirma protokoliinde belirtilen tiim adimlar asagidaki gibidir ve her katilimci igin

“Veri Kayit Formuna (EK 7) kaydedilerek izlenmistir.

e Durumluk Anksiyete Degerlendirme Olgegi (STAI-TX1)
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e Epworth Uyku Skalasi

e Kan glikoz diizeyi 6l¢limii

e Kahvalt: tiiketimi (YGI / DGI degerine sahip)

e 90 dakika bekleme

e Kan glikoz diizeyi 6l¢iimi

e Bilissel islev testi (3 geri testi) ve es zamanli olarak fNIRS sensorii ile 6n beyin
dokularinin oksihemoglobin konsantrasyon degisiminin izlenmesi

e Submaksimal Egzersiz (maksimal egzersiz kapasitesinin %60-80’1 siddetinde 30 dak.)

e Kan glikoz diizeyi dl¢iimii

e Bilissel islev testi (3 geri testi) ve es zamanl olarak fNIRS sensorii ile 6n beyin

dokularimin oksihemoglobin konsantrasyon degisiminin izlenmesi

Arastirma protokolil Sekil 1°de gosterilmistir.

Kahvalti *3 Geri Testi *3 Geri Testi
(YGI/DGI) *fNIRS *fNIRS
Bekleme Egzersiz
Zaman (dk) 0 90 120
Kan Glikozu T T T

Ol¢iimii

Sekil 1. Arastirma Protokolii

3.6.7.1. Yiiksek Glisemik Indeks ve Diisiik Glisemik Indeksli Kahvalti Meniilerinin
Planlanmast
Katilimcilarin verilecek farkli Gi’li 6giinii tiketmeden &nce en az 12 saat ag¢ olmalar

istenmis ve glisemik yanitin sabah saatlerinde daha belirgin olmasi nedeniyle, arastirmada
verilen 6giin kahvalti olarak tercih edilmistir. Katilimcilardan, verilen 6giinii 15 dakika
igerisinde tiiketmeleri istenmistir.

Katilimeilarin bazal metabolizma hizlar1 (BMH), hem boy ve agirlik parametrelerinin
kullanildigi Harris-Benedict yontemi (77), hem de yagsiz viicut Kkitlesini esas alan
Cunningham yontemi (78) ile ayr1 ayr1 hesaplanarak ortalama bir deger bulunmustur. Elde
edilen bu degere, katilimcilarn “Kisisel Bilgi Formu”nda (EK 3) belirttikleri aktivite

durumlarina gore fiziksel aktivite faktorii eklenerek, giinliilk enerji gereksinimleri
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bulunmustur. Kahvalti 6giiniiniin enerji degeri ise bulunan bu giinliik gereksinimin %25’

olacak sekilde hesaplanmistir.

e Harris-Benedict Yontemi
BMH (Erkek) = 66.5 + (13.75 x Agirlik) + (5.03 x Boy) - (6.75 x Yas)

e Cunningham Yontemi

BMH =500 + 22 x yagsiz viicut kiitlesi (kg)

Her bir katilimcinin kahvalti 6giiniindeki enerji degeri hesaplandiktan sonra ayni enerji,
karbonhidrat, yag ve protein igerigine sahip ancak farkli glisemik indeks degerine sahip iki
farkli menii planlanmistir. Enerji ve makrobesin 6gelerinin sabit tutuldugu ve benzer besinler
(beyaz ekmek karsiliginda tam tahilli ekmek vb.) kullanildigi i¢in GY hesaplanmadan
besinlerin sadece GI degerleri goz éniinde tutulmustur. Meniiler; ekmek, domates, peynir, siit
ve meyve gibi iilkemizde siklikla tiiketilen dogal besinler kullanilarak hazirlanmis olup 1./2.
test giinlerinde katilimeilara sunulmustur. Ogiinlerin enerji ve besin dgesi icerikleri kullanilan
besinlerin etiket bilgisi ve “Ulusal Gida Kompozisyon Veri Taban1” (79) yardimiyla, glisemik
indeks degerleri ise 2008 Uluslararas1 Glisemik indeks ve Glisemik Yiik Tablosu’ndaki
verilere gore belirlenmistir (16). Tam tahilli ekmek ve elma (GI degeri <55) DGI’li kahvalt1
meniisiinde, beyaz ekmek ve kuru iiziim ise (GI degeri >70) YGI'li kahvaltida, domates,
peynir ve siit ise her iki kahvalti meniisiinde de kullanilmistir. YGI ve DGI degerine sahip

kahvalti icerigi bir 6rnek seklinde EK 8’de verilmistir.

3.6.7.2. Egzersiz Protokolii
Katilimcilara uygulanan egzersiz igin, kefeli bir “Monark 824E” (isveg) model bisiklet

ergometresi kullanilmistir. Test oncesi her katilimci igin sele ve pedal ayarlar1 yapilmistir.
Tiim katilimeilara her iki test giiniinde de, orta siddette 30 dakika stiren araliksiz submaksimal
egzersiz yaptirilmistir. Her bir katilimcinin hedef kalp atim sayisi, “Karvonen Metodu” ile
hesaplanmistir. Karvonen metodu yas, cinsiyet, saglik durumu ve fiziksel aktivite diizeyi gibi
bireysel farkliliklardan etkilenen dinlenme halindeki kalp hizina duyarhidir (80). Egzersizin

siddeti, maksimum kalp atim hizlarinin %60-80’ine denk gelecek sekilde belirlenmistir.
e Karvonen Metodu:

Hedef Kalp Atim Sayis1 = Egzersiz Siddeti (%) x Maksimum Kalp Atim1 Sayisi1 (220-yas) —
Dinlenim Kalp Atim Sayis1 + Dinlenim Kalp Atim Sayisi
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3.6.7.3.“3 Geri Testi” Protokolii
“3 geri testi”, C programlama dili kullanilarak OpenGL uygulama programlama ara

yiiziinde hazirlanmis ve diziistii bilgisayar yardimiyla uygulanmistir (Sekil 2). K, Q, H, X, M,
F, R, B harflerinden olusan toplam 120 harflik diziler uygulanmistir. Harflerin bilgisayar
ekraninda goriinme siiresi 500 ms ve uyaranlar arasi siire 1500-2000 ms’dir. Testte
katilimcilardan, ekrana gelen harf ii¢ 6nceki harf ile ayni ise ellerindeki kumandanin sag
tusuna (Sekil 3‘de gosterildigi gibi) basmalar1 istenmistir. Test yaklagik dort dakika
stirmektedir.

“3 geri testi” ile “dogru cevap sayisi, “yanlis cevap sayis1”, “dogru cevap tepki siiresi”
ve “toplam tepki siiresi” verileri Nexus10 biyo—amplifikatorii araciligiyla testin uygulandigi
bilgisayara otomatik olarak kaydedilmistir. Uygulanan testte ulasilabilecek en fazla dogru
cevap sayist egzersiz Oncesi 16, egzersiz sonrast 20’dir. Dogru cevap sayisindaki bu fark
nedeniyle egzersiz Oncesi ve sonrasi karsilagtirmanin tutarliligi i¢in, “dogru cevap verme

3

yiizdesi” ve “yanlis cevap verme yiizdesi” hesaplanmistir. Tepki stireleri, milisaniye (ms)
olarak verilmistir.

Tim katilimcilara kahvalti sonrasi 90 dakikalik bekleme siirelerinde “3 geri testini”
ogretmek amaciyla 15 harflik deneme dizisi ile egitim uygulanmistir. Kahvaltinin 90. dakikasi
(egzersiz Oncesi) ve 120. dakikasinda (egzersiz sonrasi) ise “3 geri testi” tam olarak

uygulanmustir.

M

Sekil 2. “3 Geri Testi "nin Sematik Gésterimine Iliskin Bir Gorsel

v v

L) () () @) (o

Sekil 3. ‘3 Geri Testi "nde Uygulanan Uyaranlara Iliskin Bir Gorsel

3.6.7.4. Islevsel Yakin Kizilotesi Isaretleme (fNIRS) Kayitlart
Arastirmada kahvaltimin GI degerinin ve egzersizin, bilissel gorev sirasinda beyin

hemodinamisine olan etkileri fNIRS yontemi ile incelenmistir. fNIRS yontemi ile beyin

30



dokusundaki okishemoglobin degisimleri Ol¢lilmiistiir. Beyin kan akimi degisiminin bir
gostergesi olan oksihemoglobin diizeyleri fNIRS (model 1100) cihazi ile kaydedilmistir. Bu
sistem kizil Gtesi 151k gonderen 151k kaynaklar1 ve bu 15181 beyin dokusundan yansiyarak
donen miktarini 6l¢en dedektorlerden olusmaktadir.

Kayitlar, esnek bir sensdr yardimiyla katilimcilarin 6n beyin (alin) boélgelerinden
alimmustir. Sekil 4’de de goriildiigii lizere sensor, 4 151k kaynagina (LED), 2 dalga boyuna ve
10 dedektore sahiptir. Dedektor ile 151k kaynagi arasindaki mesafe 2,5 cm olup, toplam 16
kanaldan 6l¢tim alinabilmektedir. Alinan Slgiimler, modifiye edilmis Beer-Lambert yasasina
gore hesaplanarak, hemoglobin konsantrasyon degerini vermektedir (81).

Katilimcilarin fNIRS kayitlari, kahvaltinin 90. dakikasi (egzersiz Oncesi) ve 120.
dakikasinda (egzersiz sonrasi), “3 geri testi” uygulanmasi ile es zamanli olarak (ayni anda
baslatilip sonlandirilarak) alinmistir.

fNIRS verilerinden biri olan oksihemoglobin (HbO,) diizeyleri degerlendirmeye
almmigtir. Cihaz 16 kanal ile 6l¢iim yapmaktadir ve 16 kanalin ortalama degerleri ile
hesaplama yapilmistir. “3 geri testinin” son dakikasindaki HbO, ortalama degeri ile ilk
dakikasindaki ortalama degerin farklar1 alinarak, test sirasindaki faz farki (HDbOo.gu farki)
hesaplanmistir.  Bdylece kigisel farkliliklardan da etkilenmeden, sadece bilissel gorev
sirasinda beynin degisen hemodinamisi gdzlemlenmistir. Istatistiksel degerlendirmede “HbO,.

faz_farki . sonuglart kullanilmustir.

Kanallar Isik Kaynag:  Isik Detektorii

Sekil 4. fNIRS Sensoriindeki Kaynak ve Dedektor Bolgelerine Iliskin Bir Gorsel
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3.7. Arastirmanin Plan ve Takvimi

Tez arastirmasi bir dizi islemin ardisik ve tekrarli yapilmasini icermektedir. Bunlar;
e Aclik kan glikoz diizeyi 6l¢timii
e Farkli Gi degerine sahip kahvalt1 tiiketimi
e 90 dakika bekleme
e Kan glikoz diizeyi 6lgtimii (90. dakika)
e “3 geri testi” ve es zamanli olarak “fNIRS yontemi”
e Submaksimal egzersiz
e Kan glikoz diizeyi 6lgtimii (120. dakika)

e “3 geritesti” ve es zamanli olarak “fNIRS yontemi

Arastirmanin takvimi Sekil 5°de gosterildigi gibidir.

Yillar 2017 - 2018

Aylar

Temmuz-Eyliil

Ekim

Arastirma Plam

X| Mayis-Agustos
X| Mayis-Haziran

X| Ekim
X| Kasim
X| Aralik
x| Ocak
X| Subat
X| Mart
X| Nisan

Literatiir Taramasi

Aragtirma Taslaginin
Hazirlanmasi

X| X [X| Eyliil

X

Etik Kurul Onaymin Alinmast

Tez Oneri Formunun Verilmesi

Verilerin Toplanmasi X

XX
X[ X|X

Veri Giriglerinin Yapilmasi

X[ X|X

Verilerin Analiz Edilmesi

X
Analizlerin Yorumlanmasi X X
Tezin Yazilmasi X X

Tez Savunmasi X

Sekil 5. Arastirma Takvimi

3.8. Verilerin Degerlendirilmesi
Aragtirmanin tiim istatistiksel analizleri Statistical Package for Social Science for
Windows (SPSS) versiyon 22.0 istatistik paket programi ile yapilmistir. Katilimcilarin

ozelliklerini tanimlamak amaciyla parametrik Ozelliklerin ortalama ve standart sapma
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degerleri kullanilmigtir. Grup i¢i karsilastirmalarda, Shapiro Wilks ile analiz edilen gruplar
normal dagilim gostermedigi i¢in, Wilcoxon testi uygulanmistir. Gruplar arasindaki iliskiyi
belirlemek igin Spearman korelasyon analizi yapilmistir. Istatistiksel analizler 0.05 anlamlilik

diizeyine gore yorumlanmistir (p<0,05).

3.9. Arastirmanin Sinirhihiklarn
Arastirma sonuclar1 aragtirmaya katilan sporcular ile sinirlidir. Ayrica bu sonuglar

arastirmada kullanilan 6l¢iim araglarinin 6lgiim giicii ile de sinirlidir.

3.10. Etik Kurul Onay1
Proje Dokuz Eyliil Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu tarafindan 12. 10. 2017 tarih
ve 2017/ 17- 02 karar ile onaylanmistir (EK 1).
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4. BULGULAR

Calismaya 18-22 yas araliginda 16 erkek sporcu katilmistir. Katilimcilardan iki kisinin
maksimum oksijen tiiketim kapasiteleri (VO, maks) 40 ml/kg/dk’ in altinda oldugu i¢in, bir
kisi verilen kahvaltilik besinlerden bir kagini tiiketemedigi i¢in, bir kisi fiziksel bir sakatlanma
yasadigi icin ¢alisma grubuna dahil edilememistir. Diger iki kisi de ¢alismaya devam etmek
istemediklerini belirterek, ¢alismadan ayrilmislardir. Boylece calisma 10 erkek sporcunun

katilimi ile tamamlanmustir.

4.1. Katihmcilara Ait Genel Ozellikler
Bireylerin yas, viicut agirhgi, boy uzunlugu, beden kiitle indeksi (BKI) degerleri, yag
kiitlesi, kas kiitlesi, yagsiz doku kiitlesi, VO2 maks, dinlenim kalp atim hizi ve hedef kalp atim

hiz1 degiskenleri Tablo3’de sunulmustur.

Tablo 3. Katilimcilarin Fiziksel Ozellikleri (n=10)

Ozellikler Ort.+Ss
Yas (y1l) 19+1,5
Viicut agirhg: (kg) 76,2+10,4
Boy uzunlugu (m) 1,8+0,1
BKI (kg/m?) 23,9+2.9
Yag kiitlesi (kg) 10,1+6,3
Kas kiitlesi (kg) 37,843,8
Yagsiz doku kiitlesi (kg) 66,1+6,5
VO, maks (ml/kg/dk) 49,0+6,7
Dinlenim kalp atim hiz1 59,7+10,2
Hedef kalp atim hiz1 137,6-166,7+17,3-15,5

BKI: beden kiitle indeksi; Maks. VO,: maksimum oksijen tiiketim kapasitesi
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4.2. Kan Glikoz Diizeyi Sonuclari

Katilimeilarin, YGI’li ve DGI’li kahvalt1 verilen test giinlerindeki aclik (0. dakika),
egzersiz oncesi (90. dakika) ve egzersiz sonrasi (120. dakika) kan glikoz diizeyi 6l¢timleri ve
kahvaltinin GI degerine gore karsilastirilmas1 Tablo 4’de sunulmustur. Verilerin istatistiksel
analiz sonuglarinda, YGI’li kahvalt1 verilen test giiniinde DGI’li kahvaltiya gore, egzersiz
Oncesi ve egzersiz sonrasi kan glikoz diizeyi anlamli bir sekilde yiliksek bulunmustur. Her iki
glisemik indeks degerinde de, egzersiz Oncesi ve sonrasi kan glikoz diizeyinin

karsilastirilmasi Tablo 5 ‘de verildigi sekildedir ve anlamli bir farklilik bulunmamustir.

Tablo 4. Katilimcilarin Kan Glikoz Diizeyi Olgiimleri ve Kahvaltinin Glisemik Indeks
Degerine Gore Karsilastiriimasi

Kan Glikoz Diizeyi (mg/dL)

YGi’li Kahvalti DGi’li Kahvalti 7 P
Ort. £ Ss Ort .+ Ss
Aclik 84,3+9,6 86,5+ 5,6 -0,26 0,798
Egzersiz Oncesi 96,4+ 9,3 78,0+ 13,6 -2,30 0,022*
Egzersiz Sonrasi 101,6 £ 10,7 84,4+6,6 -2,81 0,005**

*P<0,05 **P<0,01 Wilcoxon Isaretli Sira Testi

Tablo 5. Katilimcilarin Egzersiz Oncesi ve Egzersiz Sonrast Kan Glikoz Diizeyi Olciimlerinin
Karsilastiriimast

Kan Glikoz Diizeyi (mg/dL)

Egzersiz Oncesi Eezersiz Sonrasi

Z P
Ort. £ Ss Ort. + Ss
YGI’li Kahvalti 96,4+9,3 101,6 £ 10,7 -0,67 0,506
DGI’li Kahvalti 78,0+ 13,6 84.4+6,6 -1,39 0,166

*P<0,05 **P<0,01 Wilcoxon Isaretli Sira Testi
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4.3. “3 Geri Testi” Sonuclari

Katilimcilara egzersizden dnce ve sonra, biligsel islevlerini 6lgmek i¢in uygulanan “3 geri
testinin” ¢iktilar1 dogru cevap verme yiizdesi, yanlis cevap verme yiizdesi, dogru cevap tepki
siiresi ve toplam tepki siiresidir. “3 geri testi” sonuglar1 ve kahvaltinin GI degerine gore
karsilastirilmas1 Tablo 6’da sunulmustur. Buna gore Gi degerinin yiiksek ya da diisiik olmast,

“3 geri testi” ¢iktilarinin herhangi birinde istatistiksel olarak anlamli bir fark yaratmamustir.

Tablo 6. Katilimcilarin “3 Geri Testi” Sonuclarimn Kahvaltimn Glisemik Indeks Degerine
Gore Karsilastirilmasi

YGI Kahvalt DGI Kahvalt
3 Geri Testi YGI Kahvala DGI Kahvalti z P
Ort. £ Ss Ort. £ Ss
Dogru Cevap Verme Yiizdesi (%)
Egzersiz Oncesi 35,6 + 18,2 37,0+ 15,3 -0,26 0,798
Egzersiz Sonrasi 48,5+ 18,0 42,3+15,6 -1,31 0,191

Yanlis Cevap Verme Yiizdesi (%)
Egzersiz Oncesi 19,4 +£9,6 18,4 + 8,54 -0,77 0,441

Egzersiz Sonrasi 185+11,5 18,0+9,0 -0,42 0,677

TS dogru (ms)

Egzersiz Oncesi 572,6 + 109,2 5725+ 183,7 -0,66 0,508

Egzersiz Sonrasi 515,0 +144,3 525,7 £ 159,5 -0,61 0,541

TS_toplam (ms)
Egzersiz Oncesi 549,6 + 129,7 528,9+162,9 -0,36 0,721

Egzersiz Sonrasi 516,1+136,5 549,8 + 120,7 -0,76 0,445

*P<0,05 **P<0,01 Wilcoxon Isaretli Sira Testi
TS dogru: Dogru cevaplara verilen tepki siiresi
TS_toplam: Tiim cevaplara verilen tepki siiresi

“3 geri testi” sonuglarinin, egzersiz oncesi ve sonrasina gore karsilastirilmasi ise
Tablo 7’ de verilmistir. Her iki glisemik indeks degerinde de egzersiz oncesi ve sonrasi 3

geri testi” sonuglarinda anlamli bir farklilik bulunmamastir.
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Tablo 7. Katilimcilari Egzersiz Oncesi ve Egzersiz Sonrasi “3 Geri Testi” Sonuglarmin
Karsilagtirilmasi

Egzersiz Oncesi Egzersiz Sonrasi

3 Geri Testi Z P
Ort. £ Ss Ort. = Ss

Dogru Cevap Verme Yiizdesi (%)

YGI’li Kahvalti 35,6 +18,2 48,5+ 18,0 -1,68 0,098

DGI’li Kahvalti 37,0153 42,3 +15,6 -0,97 0,331

Yanhs Cevap Verme Yiizdesi (%)
YGI’li Kahvalti 19,4+9,6 185+115 -097 0,333

DGi’li Kahvalti 18,4 +85 18,0+9,0 -0,77 0,444

TS_dogru (ms)

YGi’li Kahvalti 572,6 + 109,2 515,0 +144,3 -1,72 0,086

DGI’li Kahvaltt 572,5+183,7 525,7 +159,5 -1,17 0,241

TS_toplam (ms)
YGI’li Kahvalti 549,6 +129,7 516,1+136,5 -1,00 0,314

DGIi’li Kahvalti 528,9 +£ 162,9 549,8 + 120,7 -0,05 0,959

*P<0,05 **P<0,01 Wilcoxon Isaretli Sira Testi
TS dogru: Dogru cevaplara verilen tepki siiresi
TS_toplam: Tiim cevaplara verilen tepki siiresi

4.4. Beyin Hemodinamisindeki Degisim Sonuclar:

Egzersizin hemen Oncesi ve sonrasinda yapilan "3 geri testi” ile es zamanli olarak
baglatilip bitirilen fNIRS goriintiileme yontemi araciligiyla biligsel test sirasinda beyinde
gerceklesen hemodinamik degisim izlenmistir. Bu yontemin verilerinden biri olan
oksihemoglobin (HbO,) diizeyleri degerlendirmeye alinmustir. “3 geri testi”’nde alinan
ortalama HbO; diizeyi degisimi 6rnegi Sekil 6’da gosterilmistir. Bilissel gorev basladiginda
HbO, diizeyleri yiikkselmeye baglamistir.

Olgiimiin son dakikasindaki (4. dakika) ortalama HbO, degerleri ile ilk dakikasindakinin
(1. dakika) farki ile hesaplanan HbOg2.fy, fa,’nmn, kahvaltiin Gl degerine gore
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karsilagtirilmasi Tablo 8°de ve Sekil 7°de verilmistir. Katilimcilarin egzersiz dncesi ve sonrasi

HDbO2 £ farka 'nin karsilastirilmasi ise Tablo 9°da verildigi gibidir.

S\~

HbO, (umol/dL
o = N w 9] o~

Yadii

1. dakika 2. dakika 3. dakika 4. dakika

"3 geri testi"

Sekil 6. Onalti Kanaldan Alinan HbO, Degerlerinin Ortalamasimin Bir Ornegi

Tablo 8. Katilimcilarin HbO, Artisindaki Faz Farki Degerleri ve Kahvaltinin Glisemik Indeks
Degerine Gore Karsilastiriimasi

YGI’li Kahvalti DGI’li Kahvalti

H_b(DZ-faz farki VA P
Sonuclar (umol/L) Ort. +Ss Ort. +Ss

Egzersiz Oncesi 45+23 30+20 -1,84 0,066
Egzersiz Sonrasi 32+23 39+24 -0,178 0,859

*P<0,05 **P<0,01 Wilcoxon Isaretli Sira Testi
HBbO2-fa, farki: Oksinemoglobin artisindaki faz fark:

Tablo 9. Katilimcilarin Egzersiz Oncesi ve Egzersiz Sonrast HbO, Artisindaki Faz Fark
Degerlerinin Karsilastiriimasi

Egzersiz Oncesi Egzersiz Sonrasi

H_bC)Z-faz farka Z p
Sonuclari (umol/L) Ort. + Ss Ort. + Ss

YGi’li Kahvalti 4,45+ 2,32 3,20 +2,27 -1,68 0,093
DGi’li Kahvalt1 2,98 +1,96 394+241 -1,36 0,173

*P<0,05 **P<0,01 Wilcoxon Isaretli Sira Testi
HbO2-fa, farki: Oksinemoglobin artisindaki faz fark:
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Istatistiksel olarak anlamli olmasa da, HDbO2-faz farki nIN YGI’li kahvalti giinlinde

egzersiz sonrasi azalirken, DGI’li kahvalt: giiniinde artis gosterdigi Sekil 7°de goriilmektedir.

o

5

4,5

4

3,5

g 3
% 2’2 BYGI
1,5 B DGI

1

,5

0

Egzersiz Oncesi Egzersiz Sonrasi |

HbO2_faz_farki |
Sekil 7. Katzlimcilarin HbOz.r- s Degerlerinmin Karsilastirilmasi

4.5. Kan Glikoz Diizeyi, Beyin Hemodinamisindeki Degisim ve “3 Geri Testi”
Sonuclar1 Arasindaki Tliski
Katilimcilara verilen farkli GI’ e sahip kahvaltidan sonra kan glikoz diizeyleri ile
biligsel gorev sirasinda beyin hemodinamisindeki degisim (HDOp-fa, farks) arasindaki iliski
Tablo 10’ daki korelasyon tablosunda sunulmustur. Kan glikoz diizeyleri ile “3 geri testi’nin
sonuclar1 arasindaki korelasyon ise Tablo 11° de sunulmustur. Kan glikoz diizeyi ile, hem
beynin hemodinamisi hem de biligsel gorev skorlari arasinda, ne egzersiz Oncesi ne de

egzersiz sonrast donemde, istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon bulunmamustir.

Tablo 10. Kan Glikoz Diizeyi ve HbO, Artisindaki Faz Farki Degerleri Arasindaki
Korelasyonun Degerlendirilmesi

HBOp-tay. farka

Kan Glikoz YGI Kahvalti DGI Kahvalti

Diizeyi Eozersiz Oncesi Egzersiz Sonrasi  Egzersiz Oncesi  Egzersiz Sonrasi
R P R P R P R )

Egzersiz Oncesi 0,18 0,612 043 0,219

Egzersiz Sonrasi -0,34 0,343 -0,37 0,323

*P<0,05 **P<0,01 Wilcoxon Isaretli Sira Testi
HBO2-fa; farki: Oksinemoglobin artigindaki faz fark:
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Tablo 11. Kan Glikoz Diizeyi ve “3 Geri Testi” Sonuglart Arasindaki Korelasyonun

Degerlendirilmesi
Kan Glikoz Diizeyi
3 Geri Testi YGI Kahvalti DGI Kahvalti
Sonuclari Egzersiz Oncesi  Egzersiz Sonrasi  Egzersiz Oncesi  Egzersiz Sonrasi
R p R p R p R p
Dogru Cevap Verme Yiizdesi (%)
Egzersiz Oncesi -0,19 0,609 0,40 0,246
Egzersiz Sonrasi 048 0,159 0,44 0,199

Yanhs Cevap Verme Yiizdesi (%)
Egzersiz Oncesi  -0,21 0,521 027 0,448

Egzersiz Sonrasi -001 0,973 -0,40 0,257

TS _dogru (ms)
Egzersiz Oncesi ~ -0,39 0,271 -0,61 0,062

Egzersiz Sonrasi 012 0,750 -0,19 0,610

TS_toplam (ms)
Egzersiz Oncesi ~ -0,55 0,099 -0,34 0,336

Egzersiz Sonrasi 022 0,542 -021 0,562

*P<0,05 **P<0,01 Speraman Korelasyon Analizi
TS dogru: Dogru cevaplara verilen tepki siiresi
TS_toplam: Tiim cevaplara verilen tepki siiresi
HDO2.ta7, farki: Oksihemoglobin artisindaki faz farki

Biligsel test skorlar1 ile beyin hemodinamisindeki degisim arasindaki iliski Tablo
12°de sunulmustur. Buna gére, DGI kahvalti uygulamasinda egzersiz oncesi yanlis cevap
verme yiizdesi ile HbOo.g, fary arasinda istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon oldugu

saptanmistir (P<0,05).
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Tablo 12. “3 Geri Testi” ve HbO, Artisindaki Faz Farki Arasindaki Korelasyonun

Degerlendirilmesi
HbBO; -t faria
3 Geri Testi Yiiksek GI Kahvalti Diisiik GI Kahvalti
Sonuclan Egzersiz Oncesi Egzersiz Sonras1  Egzersiz Oncesi  Egzersiz Sonrasi
R p R p R Y R p

Dogru Cevap Verme Yiizdesi (%)
Egzersiz Oncesi -0,12 0,736 0,09 0812
Egzersiz Sonrasi 0,06 0,867 -0,62 0,074
Yanhs Cevap Verme Yiizdesi (%)
Egzersiz Oncesi ~ -0,04 0,907 0,68* 0,030
Egzersiz Sonrasi -0,18 0,626 -0,17 0,666
TS_dogru (ms)
Egzersiz Oncesi  -0,36 0,310 -0,38 0,283
Egzersiz Sonrasi -0,12 0,751 -0,15 0,700
TS_toplam (ms)
Egzersiz Oncesi ~ -0,18 0,627 -0,38 0,275

-0,35 0,328 -0,02 0,966

Egzersiz Sonrasi

*P<0,05 **P<0,01 Speraman Korelasyon Analizi

TS dogru: Dogru cevaplara verilen tepki siiresi
TS toplam: Tiim cevaplara verilen tepki siiresi

HDO2.a7, farki: Oksihemoglobin artisindaki faz farki
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5. TARTISMA

Bu arastirmada, sporcularin egzersiz Oncesinde tiikettikleri 6glinlin glisemik indeks
degerinin, egzersiz sonrasindaki biligsel islevler ve biligsel gorev sirasinda beynin
hemodinamisi tizerinde etkisi olup olmadig1 incelenmistir.

Aragtirmaya katilan goniilliilerin cinsiyet, yas, maksimal egzersiz kapasiteleri ve BKI
degerleri benzerdir. Tiim katilimcilarin cinsiyeti erkek, yaslar1 18-22 arasinda, BKI degerleri

30 kg/m?’nin altinda ve maksimal egzersiz kapasiteleri 40 ml/kg/dk’in tizerindedir.

5.1. Kahvaltinin Glisemik indeks Degeri ve Egzersizin Kan Glikoz Diizeyine Birlesik
Etkisi

Katilimcilarin kan glikoz diizeyleri, her iki GI’li kahvalt1 verilen test giiniinde aglik (0.
dakika), egzersiz oncesi (90. dakika) ve egzersiz sonrasinda (120. dakika) OSl¢iilmiistiir. Tim
katilimcilarin aglik kan glikoz diizeyleri 100 mg/dL’ nin altindadir. Tablo 4’de goriildiigii gibi
olgiilen kan glikozunun ortalama degerleri, YGI’li kahvalt1 verilen test giiniinde aglik 84,30
mg/dL, egzersiz 6ncesi 96,40 mg/dL, egzersiz sonrast 101,60 mg/dL, DGI’li kahvalt: verilen
test giiniinde ise aclik 86,50 mg/dL, egzersiz dncesi 78,00 mg/dL, egzersiz sonrast 84,40
mg/dL dir. YGI’li kahvalti, DGI’li kahvaltiya gére hem egzersiz oncesi hem de egzersiz
sonrasi kan glikoz diizeyinde anlamli bir gekilde yiikseklige neden olmustur (p<0,05). Wu ve
Williams tarafindan (82), sporcularda YGI ve DGI’ li kahvaltiin, egzersiz performansina
etkisinin incelendigi bir arastirmada, YGI’li bir 6giiniin 30. 60. ve 90. dakikalardaki kan
glikozunu anlamli diizeyde arttirdigini bildirilmistir. Ayrica DGI’li kahvalti verildiginde 90.
dakikadaki kan glikoz diizeyi agliktaki degerin altina diismistiir. Bizim arastirmamizda
DGI’li kahvalti verildiginde 90. dakikadaki (78,00 mg/dL) kan glikoz diizeyi agliktaki
degerinin (96,40 mg/dL) altindadir, ancak bu fark istatistiksel olarak anlamli degildir. Bunun,
DGI’li besinlerin kan glikoz diizeyini daha geg yiikseltmesi ile iliskili oldugu diisiiniilmiistiir.

Her iki GI’li kahvaltida da, egzersiz sonrasi kan glikoz diizeyi sonuglari, Tablo 4‘de

goriildiigii gibi egzersiz Oncesine gore daha yiiksektir, ancak bu fark istatistiksel olarak
anlaml degildir. Sporcularin genellikle yiliksek karbonhidrat tiiketme egiliminde olduklari,
diizenli olarak yiiksek siddetli egzersiz yapmanin katekolamin (adrenalin ve norepinefrin)
konsantrasyonunu arttirdigt ve dolayisiyla da egzersiz sonrasit hiperglisemiye neden

olabilecegi bilinmektedir (83). Aydin ve arkadaslarinin (84), 30 dakikalik orta siddetteki (%70
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VO, maks) aerobik egzersiz sonrasinda, kan glikoz diizeyi egzersiz Oncesine gore yliksek
bulunmustur.

Bu arastirmada 30 dakikalik orta siddette bir egzersiz uygulanmistir. Egzersizin basinda
artan enerji ihtiyacini karsilamak igin gliseminin yiikselmesi beklenir. Kan glikoz diizeyi ¢ok
hassas bir metabolik siire¢ olmasi nedeniyle degisiklik oldugunda diizenleme mekanizmalari
stiratle ve kesin bir dogrulukla devreye girer. Bu yiizden de ug¢ kosullara ulagildiginda anlamli
farkliliklar goriilebilir. Bu arastirmada her iki GI’li kahvaltida egzersiz sonrasi kan glikoz

diizeyi sonuglarinda goriilen yiikselme istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir.

5.2. Kahvaltinin GI Degeri ve Egzersizin Cahsma Bellegine Birlesik EtKisi
Aragtirmamizda, biligsel islev olarak calisma bellegi, zorluk derecesi ii¢ olarak
belirlenmis “n geri testi” ile degerlendirilmistir. “3 geri testi” tiim katilimcilara her bir test
giiniinde egzersiz oncesi ve egzersiz sonrasi olacak sekilde toplamda dort kez uygulanmustir.
Testin sonunda dogru ve yanlis cevap verme yiizdeleri, dogru cevap tepki siiresi, toplam tepki
siiresi sonuclar1 degerlendirilmistir. Egzersizden Once yapilan testin sonucu, sadece
kahvaltinin Gi degerinin etkisini vermektedir ve bu karsilastirma Tablo 6’da gosterilmistir.
Egzersiz oncesi sirastyla YGI ve DGI’ 1i kahvaltida; dogru cevap verme yiizdesi %35,6 -
%37,0, yanlis cevap verme ylizdesi %19,4 — %18,4, dogru cevaplara verilen toplam tepki
siiresi 572,6 ms — 572,5 ms, toplam tepki siiresi ise 549,6 ms — 528,9 ms seklinde
bulunmustur. Tablo 6’da sunuldugu gibi, egzersiz Oncesinde yapilan “3 geri testi’nin
sonuglart hem YGI hem de DGI uygulamasinda benzerdir. Bu arastirmada, istatistiksel
analizin sonucuna gére, kahvaltinin GI degerinin, bilissel islevler iizerinde anlamli bir etkisi
oldugu gdzlenmemistir. Egzersizden sonra yapilan testin sonucu ise, kahvaltinin GI degeri ve
egzersizin birlesik etkisini vermektedir (Tablo 7). Egzersiz sonrasi uygulanan 3 geri
testlerinin” sonuglar1 her iki GI uygulamasinda istatistiksel olarak farkli bulunmamustir.
Ancak dogru cevap verme yiizdesi, YGI’li kahvaltidan sonra, egzersiz 6ncesi %35,6 iken
egzersiz sonras1 %48,5’ye, DGI’li kahvaltidan sonra ise, egzersiz dncesi %37,0 iken egzersiz
sonrast %42,3’ ye yiikselmistir. Ayni sekilde dogru cevaplara verilen tepki siiresi (TS_dogru),
YGI’li kahvaltidan sonra, egzersiz dncesi 572,6 ms iken egzersiz sonrasi 515,0 ms’ ye, DGI’li
kahvaltidan sonra ise, egzersiz oncesi 572,5 ms iken egzersiz sonras1 525,7 ms’ye diismiistiir.
Akut egzersizin biligsel islevleri etkiledigini gosteren ¢alismalar mevcuttur. Hillman ve
arkadaglarinin (85), ¢ocuklarin 20 dakikalik orta siddette yiiriiyiisten sonra dikkat ile ilgili

bilissel kontroliiniin iyilestigi gdsterilmistir. Tsai ve arkadaslar1 ise (86), farkli kondisyona
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sahip geng yetiskinlerde orta siddetteki aerobik egzersiz ile bilissel islevler arasinda pozitif bir
etkilesim oldugu sonucuna varmistir. Akut egzersizin biligsel performans iizerindeki etkisini
inceleyen 79 arastirmanin meta—analizinde incelemesinde, hafif ve orta siddetli egzersizin
biligsel performansi pozitif yonde, yiiksek siddetli egzersizin ise negatif yonde etkiledigi
bildirilmistir (60). Demirci ve arkadaglar1 (64), “n geri testi”’ni uygulayarak yiiksek siddette
egzersizin, sporcu ve sedanterlerin biligsel fonksiyonlarini nasil etkiledigini incelemislerdir.
Her iki grupta da yiiksek siddetteki egzersizin bilissel fonksiyonlarda olumlu bir etkisi
olmadig1 goriilmistiir.

Bizim arastirmamizda da YGI’li kahvaltidan sonra daha belirgin olmakla birlikte, her
iki Gl degerindeki egzersiz sonras1 meydana gelen bu farkliliklar, istatistiksel olarak anlamli
olmasa da dikkat ¢ekmistir. Uygulanan egzersizin siddeti ve/veya siiresinin yeterli olmamasi

nedeniyle bu etki agik¢a gériilmemis olabilir.

5.3. Kahvaltinin GI Degeri ve Egzersizin Beynin Hemodinamisine Birlesik EtKisi

Hem sporcular hem de normal bireyler ile yapilan arastirmalarda, biligsel gorev
sirasinda  beynin  hemodinamisinde (kanlanmasinda) artis oldugu bilinmektedir.
Arastirmamizda “3 geri testi” sirasindaki beynin hemodinamisindeki degisimler, fNIRS
goriintiileme yontemi kullanilarak oksihemoglobin (HbO,) degerleri ile izlenmistir. “3 geri
testi” siiresince HbO, diizeyinde biitiin olglimlerde artis gozlenmistir. Biligsel test
baslangicindaki baseline HbO, degerleri kisisel farkliliklar gosterdiginden HbO, olgiimleri
mutlak deger olarak degerlendirilmemistir. Biligsel test sirasindaki degisimlerin delta
degerleri YGI ve DGI’li kahvalt1 sonrasindaki 6l¢iimlerin kisisel farkliliklardan etkilenmeden
karsilastirilabilmesi i¢in kullanilmistir. Delta deger hesaplamasinda testin son dakikasindaki
oksihemoglobin ortalama degeri ile ilk dakikasindaki ortalama degerin farklari alinarak
“HbO2-fa, farks” verileri adiyla kayit edilmistir. Bu sayede ayni biligsel test uygulandiginda test
boyunca HbO, yiikselmesinin YGI ve DGI durumlarinda farkli olup olmadiklar: istatistiksel
olarak arastirllmistir. Ancak bu islem mutlak degerlerde olasi farklarin kii¢iilmesine ve
anlamliligin kaybolmasma neden olmus olabilir. ileri arastirmalarda mutlak degerleri de
dikkate alan 6lgiimler planlanabilir.

Tablo 8 ve Tablo 9°da sunuldugu gibi, kahvaltmin GI degeri, egzersiz Oncesi ve
sonrasinda uygulanan biligsel testler sirasinda beyin hemodinamisi {izerinde istatistiksel olarak
anlamli bir fark yaratmamistir. Her iki uygulamada “3 geri testlerinde” HbO, degerleri,

yiikselme gostermistir. Bu yiikselme biitlin test boyunca devam etmistir. Yiikselme farklari
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karsilastinldiginda YGI ve DGI’li kahvalt1 tiiketimi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunamamustir. YGI’li kahvalt1 giiniinde egzersiz sonras1 HbO, diizeyindeki artigin daha
diisiik (egzersiz dncesi 4,45 umol/L, egzersiz sonrast 3,20 umol/L) oldugu, DGI’li kahvalt1
giiniinde ise egzersiz sonrast HbO, diizeyindeki artisin daha yiiksek (egzersiz 6ncesi 2,98
umol/L, egzersiz sonrasi 3,94 pumol/L) diizeyde oldugu Sekil 7°de agik¢a goriilmektedir.
Ancak bu fark istatistiksel olarak anlamli degildir.

Bu arastirmanin ¢iktilar1 olan, kan glikoz diizeyi, “3 geri testi” sonuglar1 ve bilissel test
sirasinda 6n beyindeki hemodinamik degisim (HbO2-f, farla) Vverilerinin birbirleriyle arasinda
korelasyon gosterip gostermedigi incelenerek, sonuglar Tablo 10, Tablo 11 ve Tablo 12’ de
verilmistir. Her iki tip GI’li kahvaltidan sonra kan glikoz diizeyi ile “3 geri testi” sonuglar1 ve
hesaplanan HDOj-f,, iy degerleri arasinda korelasyon goriilmemektedir. “3 geri testi”
sonuglart ve HbO2-g,, ks  verilerinin  korelasyonuna bakildiginda ise, DGI’li kahvalti
giiniinde, egzersiz oncesindeki yanlis cevap verme ylizdesi ile beynin hemodinamik degisimi
arasinda korelasyon oldugu sonucuna varilmistir (Tablo 12) (P<0.05). Beynin HbO,
diizeyindeki degisimi, duyarli ve gecerli bir fizyolojik Ol¢lim olmasina ragmen, beyin
fonksiyonlar1 ile baglantilari ve beyin oksijenasyonunun nelere bagl olarak degistigi
hakkinda kesin bilgiler bulunmamaktadir. Bu alandaki arastirmalarin hizla artmasina karsin,
standartlarin ve normal degerlerin olusmamasi ve tekniklerin siirekli gelisme i¢cinde olmast
nedeniyle sonuglar1 karsilastirmak zor olmaktadir. Temel prensipte noronal aktivite veya
biligsel is artig1 ile metabolizmanin da artacagi ve oksijenasyonun yiikselmesi beklenmektedir.
Bu arastirmanin sonuglarina gére beyin oksijenasyon degisimindeki artis ile yanlis cevap
verme ylizdesi arasinda korelasyon goriilmesi problem ¢ézme sirasinda beyinde bir metabolik

cevap olustugunu gosterebilir.

5.4. Genel Degerlendirme

Aragtirmamizin 1. hipotezi; “Egzersizden once tiiketilen DGI’li kahvalti, egzersizin
hemen Oncesi ve hemen sonrasindaki biligsel islevleri olumlu yonde etkiler” idi. Ancak
arastirmamizin “3 geri testi” sonuglar1 bu hipotezi desteklememistir. DGI’li kahvati giiniinde,
egzersiz Oncesindeki yanlis cevap verme yiizdesi ile beyinin HbO, diizeyindeki degisimi
arasinda bulunan korelasyon ve YGI’li kahvalt1 giiniinde egzersiz sonras1 dogru cevap verme
yiizdesinin daha fazla ylikselmis olmasi ve ayni kosullarda dogru cevaplara verilen tepki

sliresinin kisalmis olmasi bu hipotezin tersi yoniinde bulgular olarak degerlendirilebilir.
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Aragtirmamizin 2. hipotezi ise; “Egzersizden once tiiketilen kahvaltimin GI degerinin,
egzersizin hemen Oncesi ve hemen sonrasinda uygulanan bilissel gorev sirasinda beynin
oksijenlenmesinde meydana gelen artis diizeyini etkiler” idi. Bilissel gorev olan “3 geri
test”leri sirasinda hemodinamik yanitlarin bir gostergesi olan HbO; diizeyleri yiikselmistir.
YGI ve DGI durumlarinda hesaplanan yiikselmeler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
goriilememistir. Egzersiz oncesi ve sonrasi testlerdeki HbO, diizeyleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik bulunmamustir. Ancak istatistiksel olarak anlamli olmasa da, beynin
kanlanmasindaki artisin, YGI’li kahvalt1 giiniinde egzersiz sonrasinda egzersiz dncesine gore
daha diisiik, DGI’li kahvalti sonrasinda ise daha yiiksek oldugu goriilmektedir (Sekil 7).

Biligsel gorev sirasinda noral aktivitede artig goriiliir. Bu da néronun metabolik
ihtiyaglarin1 arttirir. fNIRS goriintiileme yontemi, beyin 6n bolgesindeki HbO, diizeyini
Olgerek, norona giden kan akimi hakkinda bilgi verir (87). Bediz ve arkadaslar1 (88), bilissel
gorev sirasindaki beyin oksijenlenmesindeki (kanlanmasindaki) artigin yiiksek siddetteki akut
egzersizden nasil etkilendigini (sedanter ve sporcularda) inceleyen bir arastirma yapmislardir.
Bu arastirmaya gore; biligsel gorev sirasindaki HbO; artisi, sporcularda sedanterlere gére daha
belirgin olmakla beraber, her iki grupta da egzersiz sonrasindaki 6l¢iimlerde daha yiiksek
bulunmustur. Manci ve arkadaglari ise (89), tekrarli yiiksek siddetli egzersizin sporcularda
beyin oksijenlenmesinin siirekli olarak artmasina neden oldugunu saptamislardir.

Genelde beyin kan akimindaki artis, egzersizin yarattigi etki de dahil olmak iizere, noral
oksijen kullanimu ile iligkilendirilir. Ancak egzersiz sirasinda kas dokusunda oksijen kadar
glikoz kullannmi da oOnemlidir ve viicutaki glikoza kiyasla oksijen ihtiyacinin
karsilanmasindaki mekanizmalarin {stlinliigli bilinmektedir. Bunun yaninda glikoz, noral
aktivite i¢in de Onemli bir metabolittir ve biligsel gorev sirasinda kullanimi artar (87).
Noronun artan glikoz ihtiyaci, beyin kanlanmasinda artisa neden oluyor olabilir. Bizim
aragtirmamizla ayni laboratuvarda yine fNIRS goriintiileme yontemi kullanilarak yapilmis
olan bu iki arastirmada (88,89), egzersiz oncesinde herhangi bir beslenme miidahalesi
yapilmamis, beslenme durumlarinin nasil oldugu ve kan glikoz diizeyleri belirtilmemistir.
Tiim ¢alisma gruplarinda egzersiz sonrasi Oncesine gore daha yiiksek HbO; diizeyi saptanan
bu iki arastirma ile karsilastinldiginda, arastirmanizda YGI’li kahvalt1 giiniinde egzersiz
sonrasi dncesine gore, kanlanma artisinin daha diisiik bulunmasi (P>0.05) dikkat ¢ekmistir
(Sekil 7). YGI'li kahvalti, daha yiiksek kan glikoz diizeyi saglamasi ile néronun glikoz

ihtiyacinin karsilanmasinda daha etkili olmus olabilir ve buna bagli olarak daha az kan
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akimina ihtiya¢ duyulmasiyla da iliskili olabilir. Ancak ayni bakis agisiyla, egzersiz Oncesi
donemde biligsel gorev sirasindaki HbO, diizeyine baktigimizda (Sekil 7), YGI’li kahvalti
giiniinde HbO; diizeyinin daha fazla yiikselme egiliminde olmasi, egzersiz sonrasi sonuglar ile
uyumlu olmadigin diistindiirmiistiir.

GI degerinin, biligsel gérev sirasinda beynin hemodinamisini etkileyebilecegi ancak
hangi post—prandiyal donemde, hangi yonde ve hangi mekanizma ile etkileyebileceginin,
farkli GI’li 6giin aliminda egzersizin bu etkideki roliiniin ne olacaginin ise su an ki bilgiler
151g¢1inda net olmadig1 sonucuna varilmig ve baska arastirmalarda da test edilmesinin 6nemli
olabilecegi diisiiniilmiistiir. Ozellikle de GI’in beyin hemodinamisindeki roliiniin, egzersizin

etkisi olmadan daha net degerlendirilebilecegi diistiniilmiistiir.

5.5. Literatiirdeki Benzer Arastirmalar

Beslenme ve egzersiz, bilissel islevleri etkiledigi bilinen ve normal yasantimizda pesi
sira yagsadigimiz olaylardir. Bu nedenle sadece beslenmenin ya da sadece egzersizin bilissel
islevlere etkisinin incelendigi arastirmalarda, diger faktoriin de kontrol altinda tutulmasi
onemlidir. Literatiirde tek seferlik beslenme miidahalesinin ve akut egzersizin ayri ayri,
biligsel islevler tizerine etkisini inceleyen arastirmalar bulunmaktadir. Hem beslenme
(6,38,53,54) hem de egzersiz (58-60,62) miidahaleleri ile ilgili yapilan arastirmalarin
derlemeleri incelendiginde, arastirmalarin metodolojik farkliliklar1 nedeniye biligsel islevler
tizerine etkisi hakkinda net bir kaniya varilamadigi goriilmektedir. Bu metodolojik farkliliklar;
katilimcilarin genel ozelliklerindeki farkliliklar (yas, glikoz regiilasyon diizeyleri, fiziksel
aktivite diizeyleri), uygulanan beslenme miidahalelerinde farkliliklar (beslenmenin verilip
verilmemesi, makro besin dgesi ya da GI miidahalesi), glisemi kontrollerindeki farkliliklar
(vapilip yapilmamasi, yapildigindaki zamanlama), uygulanan egzersiz modelindeki
farkliliklar (tliri, siddeti, siiresi), biligsel islevlerin degerlendirilmesindeki farkliliklar
(degerlendirilen biligsel alan, kullanilan bilissel test, biligsel testin uygulama zamani) seklinde
Ozetlenebilir.

Tek seferlik beslenme miidahalesi ve akut egzersizin bilissel islevler tizerindeki
kombine etkisinin incelendigi arastirma sayisi oldukga azdir. Ik kez, Veasey ve arkadaslari
(90) 2012 yilinda kahvalti tiiketiminin ve egzersiz yapmanin bilissel islevler ve ruh hali
tizerindeki kombine etkisini, 10 saglikli genc erkek katilimci ile incelemistir. Katilimcilara,
kahvalt1 verilen — verilmeyen ve egzersiz yaptirilan — yaptirilmayan durumlar ile 4 farkli

giinde biligsel test uygulanmistir. Kahvaltinin 120. dakikasinda %60 maks. VO, diizeyinde
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egzersiz kosu bandinda egzersiz yaptirtlimistir. Her iki test gilinlinde de egzersiz sonrasinda
bir icecek ve 90 dakika sonra da 6gle yemegi verilmistir. Testin farkli zamanlarinda toplamda
7 kez bilissel test uygulanmistir. Kahvaltinin gorsel bilgi isleme hizin1 ve reaksiyon zamanini
olumsuz, ruh halini ise olumlu etkiledigi sonucuna varilmistir. Egzersizin, kahvaltinin biligsel
islevler tizerindeki olumsuz etkisini tersine ¢evirdigi bildirilmistir.

Komiyama ve arkadaglar1 (91) 2016 yilinda, kahvalti yapma — yapmama ve egzersiz
yapma — yapmama seklindeki 4 farkli durumun bilissel islevler iizerindeki etkisini 10 saglikli
geng erkek katilimer {izerinde incelemislerdir. Kahvaltt yapmanin dogru cevap verme
tizerinde olumlu bir etkisi olurken, egzersiz hem kahvalti yapilan hem de yapilmayan
durumda dogru cevap verme ve reaksiyon zamaninda olumlu etki saglamistir.

Cooper ve arkadaslar1 (92) tarafindan 2015 yilinda ilk kez kahvaltinin glisemik indeksi
ve egzersizin, duygu durumu ve bilissel islevler iizerindeki kombine etkisi incelenmigtir. 42
adolesan, yiiksek GI - diisik GI’ 1i kahvalti verilen ve egzersiz yaptirilan — egzersiz
yaptirilmayan durumlar ile 4 farkli gruba ayrilmistir. Her biri 10 dakika siiren ve 10 setten
olusan bir kosu egzersizi uygulanmistir. Kahvaltida ise misir gevregi, beyaz ekmek,
margarin, siit, miisli ve elma kullanilmistir. Biligsel test olarak ise, Stroop testi ve Sternberg
paradigmasi kullanilmistir. Sonug olarak, kahvaltinin GI degerlerinin ve egzersiz yapmanin
duygu durumunda anlamli bir fark yaratmadigi, GI degerinden bagimsiz olarak kahvalti
yapmanin, yorgunluk, sakinlik ve gerginlikte azalmaya neden oldugu, egzersizin biligsel
testlerin reaksiyon zamaninda olumlu bir etki yarattifi ve bu etkinin diisiik GI’ i kahvaltt
tiikten grupta daha fazla oldugu bildirilmistir. Bu da diisiik GI kahvalt1 tiiketiminin egzersize
ilave bir fayda sagladigini diisiindiirmiistiir.

Bizim arastirmamizin amaciyla benzerlik gosteren bu {i¢ arastirmanin sonunda,
egzersizin biligsel islevlere olumlu katki sagladigit  vurgulanmistir. Bu  durum,

aragtirmamizdaki egzersiz sonrasi artan dogru cevap sayisi ile ortiismektedir.

5.6. Arastirmanin Giiclii ve Kisith Yanlari

Literatiire bakildiginda, arastirmamiz bir &giiniin GI degerinin ve akut egzersizin
kombine etkisinin, sporcularin bilissel islevlerini nasil etkiledigini inceleyen ilk arastirmadir.
Ayrica tek seferlik beslenme miidahalesinin biligsel islevlere etkisi incelenirken, biligsel gérev

sirasinda beynin hemodinamisindeki degisimlerin izlendigi ilk aragtirmadir.
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Arastirmamiz, benzer calismalarin eksik yonleri dikkate alinarak planlanmistir. Bu
yoniiyle, bugiin literatiirde bulunan caligmalara metodolojik acidan katki saglayabilecegi
diistiniilmektedir.

Egzersizin bilissel islevler iizerine (93) ve GI degerinin ise glisemi iizerine olan
etkisinin (6) tiim bireyler icin farkli diizeyde olmasi nedeniyle, kisisel farkliliklardan
etkilenmemek i¢in bu konuda yapilmis pek cok calismadan fakli olarak aragtirmamiz, ayni
kisiler iizerinde yapilmustir.

Beynin sinirli ve sabit metabolik kapasitesi géz oniine alindiginda, diisiik kondisyonlu
kisilerin, yiliksek kondisyonlulara gore egzersiz yaparken daha fazla sinirsel kaynaga ihtiyag
duydugu ve bunun da bilissel performansi olumsuz yonde etkileyebilecegi diisiiniilmektedir
(60). Demirci ve arkadaslarinin (64) kisa siireli yiiksek siddetteki egzersizin biligsel islevler ve
beyin oksijenlenmesine olan etkisini arastirdiklar1 ¢alismada, anaerobik performanslari daha
iyi olan katilimcilarin digerlerine gore egzersiz sonrasinda biligsel islev ve beyin
oksijenlenmesinin daha yiiksek oldugu gosterilmistir. Bu durumun aragtirmamizda bir fark
yaratmamasi i¢in diizenli egzersiz yapan ve maksimal egzersiz kapasiteleri 40 ml/kg/dk’in
tizerindeki goniilliiler, katilimei olarak dahil edilmistir.

Egzersizin biligsel isevlere etkisinin arastirildigi calismalarda, sabah saatlerindeki
etkinin giiniin diger saatlerindeki etkiye gore daha fazla olmasi (60) ve GI’in bilissel islevler
tizerindeki etkisini gdzlemleyebilmek i¢in uzun siireli bir agligin 6nemli olmasi nedeniyle (53)
arastirmamizda kahvalt1 6glinti kullanilmistir. Katilimeilara, “bir onceki aksam saat 22.00’
den sonra su disinda bir sey tiikketme” komutu verilmistir. 20 dakikadan uzun siiren
egzersizlerde dehidratasyonun gelismesi olasi oldugu i¢in (60) katilimcilarin su tiikketimleri
sinirlandirilmamig ve test boyunca istedikleri zaman su igmeleri saglanmistir.

Normalde kahvalti yapmayan bireylerde kahvalti tiiketmenin, diger etkenlerden
bagimsiz olarak nasil bir etkiye neden oldugu bilinmemektedir (6). Bu nedenle ¢alismamizda
katilimcilar, genellikle / diizenli olarak kahvalti yapan ve test giiniinde verilen besinleri
genellikle kahvaltida tiiketebilen kisilerden seg¢ilmistir. Bu bilgiler test oncesinde “Kisisel
Bilgi Formu” (EK 3) ile sorgulanmustir.

GI degerinin bilissel islevlere olan etkisinin arastirildigi bazi ¢alismalarda, farkli Gi’e
sahip beslenme kombinasyonularinin farkli enerji (55) ve farkli makro besin 6gesi (94)
icerikleri nedeniyle, sonuglarmin GI degeri disindan bu farkhiliklardan da etkilenmis

olabilecegi bildirilmektedir. Caligmamizda her bir katilimciya verilen kahvaltinin enerji,
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karbonhidrat, protein ve yag miktar1 bireysel olarak hesaplanmig ve her iki test giintinde de bu
miktarlar sabit tutulmustur.

Calismamizda uygulanan biligsel testin  kisisel kondisyon farkliliklarindan
etkilenmemesi amaciyla her bir katilimcinin egzersiz siddeti, bireysel olarak planlanmis ve
her iki test gilinlinde de ayni egzersiz protokolii uygulanmistir. Protokol, katilimcilarin
“Karvonen Metodu” ile hesaplanmis hedef kalp atim sayilarina gore, orta siddette 30 dakika
siiren araliksiz submaksimal egzersiz seklinde planlanmistir. Egzersizin siddeti, maksimum
kalp atim hizlarinin %60-80’ine denk gelecek sekilde belirlenmistir.

Biligsel islevlere yonelik yapilan calismalarda, katilimcmin bir onceki giin yapmis
oldugu fiziksel aktivitenin kontrol altina alinmasi onemlidir. Ciinkii egzersiz kasin glikoz
alimim arttirir ve bu durum yemege karsi olusan glisemik cevabi etkileyebilir (95). Bu
nedenle ¢alismamizda katilimcilardan, test giinlerinden bir onceki giinde alisilmisin disinda
bir siddette egzersiz yapmamalar1 istenmistir.

Egzersizden etkilenen ve bilissel islevlerle ilgili rolii olan fizyolojik mekanizmalar
(6rnegin BDNF), egzersiz sonlandirildigi an normale donmeye baslar. Tamamen normale
donme siiresi, egzersizin siddeti ve siiresi ile iliskilidir. Bu nedenle, egzersiz sirasinda,
egzersizin hemen ardindan ve egzersizden 1 dakika ya da daha sonrasinda biligsel performans
sonuglarmin farkli olmasi beklenebilir (96). Hafif ve orta yogunluklu egzersizin pozitif etkisi
biligsel test egzersizden hemen sonra yapildiginda mevcuttur ancak 1 dakika gectikten sonra
yapildiginda etki goriilmeyebilir (60). Bu bilgiler 1s1ginda, ¢alismamizda orta siddette bir
egzersiz uygulandigi icin, GI degerine ilave olarak egzersizin de etkisinin dl¢iildiigii “3 Geri
Test1” egzersizin hemen ardindan uygulanmistir.

Diger bir yandan c¢alismamizda, konunun ozellikleri nedeniyle her faktor dikkate
almamamistir. Katilimcilarin normalde tiikettikleri kahvaltinin porsiyon Ol¢iisiiniin, test
Oglinliniin kompozisyonunun neden oldugu dolgunluk, siskinlik, tokluk hissini ve yemegin
derecelendirmesini  etkiledigi ve bunun da biligsel performans1 etkileyebilecegi
diisiiniilmektedir. Ayrica test giinii verilen kahvaltinin GI degeri ve makro besin 6gesi
iceriginin, katilimcinin kahvalti aligkanliklariyla benzer olup olmamasinin nasil bir etkisi
oldugu bilinmemektedir (6). Ancak calismamizda katilimcilarin kahvalti aliskanliklarindaki
porsiyon Olctileri, GI degeri, enerji ve makro besin 6gesi icerigi sorgulanmamistir. Bir 6nceki
aksam yemeginin ertesi sabahki glisemik cevabi etkiledigi bilinmektedir (6). Calismamizda

test gilinlerinden bir dnceki aksam yemekleri kontrol altinda tutulamamistir. Kahvaltinin akut
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etkisini inceleyen calismalarin, laboratuvar tabanli olmasi nedeniyle katilimcilarin normal
ortamina ve giinliik kahvalt1 yapma aligkanliklarina uymadigi bunun da bilissel fonksiyonlari
etkileyebilecegi diistiniilmiistiir (51). Ayrica beslenme ¢alismalarindaki miidahalenin dogasi
geregi (saglanan besinler) gizleme ve korleme ¢cogu zaman miimkiin olmamaktadir. Bu da
bias olarak diistiniilebilmektedir (6).

Beyin hemodimanisindeki degisimin bir gostergesi olan HbO, dl¢timleri, fNIRS teknigi
ile yapilmistir. Yakin kizilotesi 1s1k spektroskopisi ozellikle sagli deri ve terlemeden ¢ok
etkilenmektedir. Bu calismada sadece alin bolgesine elektrotlar yerlestirilmistir; ancak
egzersiz sonrasinda terlemis olan kisilerin kayitlarinda bazi kanallarda kayiplar ortaya
cikmigtir. fNIRS Ol¢iimlerinde o6l¢iim mutlak degerleri bazi kisilerde aynm1 degerden
baslamamistir. Bu yiizden mutlak degerler yerine ol¢iim sirasindaki delta degisim degerleri

hesaplanmis ve gruplarin karsilagtirilmasinda bu degerler kullanilmistir.
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6. SONUC VE ONERILER

6.1. Sonuclar
1. YGI'li kahvalt1 verilen test giiniinde DGI’li kahvaltiya gére, hem egzersiz dncesi hem de

egzersiz sonrasi kan glikoz diizeyi anlaml1 bir sekilde yiiksek bulunmustur.

2. DGI’li kahvati giiniinde, egzersiz ©Oncesindeki biligsel test sirasindaki beyin
hemodinamisindeki artis ile yanlis cevap verme yiizdesi arasinda korelasyon oldugu

sonucuna varilmistir.

Elde edilen bu sonuglar ile, egzersizin kahvaltinin GI degerinden bagimsiz olarak
bilissel test skorlarina olumlu katki sagladigi goriilmiistir. DGI kahvaltinin egzersiz
sonrasindaki bilissel islevler ve biligssel gorev sirasindaki beynin hemodinamisi iizerinde
olumlu bir etki yaratmadigini gostermis ve calismanin 1. hipotezini desteklememistir.
[statistiksel olarak anlamli olmasa da, kahvaltimn GI degerinin, bilissel gérev sirasinda
beynin hemodinamisini etkileyebilecegi yoniindeki sonuglar ¢calismanin 2. hipotezini destekler

niteliktedir.

6.2. Oneriler

1. Katilimer sayisinin arttirilmasi, daha saglikli sonug alinmasi agisindan fayda saglayabilir.

2. Egzersizin kan glikozu tizerinde daha belirgin bir etkiye neden olabilecegi yiiksek siddetli
bir egzersiz protokolii ile benzer bir calisma yapilabilir.

3. Yine GI degeri ve egzersizin kombine etkisinin baska bir bilissel alan iizerindeki etkisi
incelenebilir.

4, Hem GI degerinin hem de egzersizin bilissel islevler iizerine olan etkisinin zaman
icerisinde degiskenlik gosterdigi gerceginden yola c¢ikarak, daha farkli zaman
dilimlerindeki kombine etkileri incelenebilir.

5. Calismamiz, serebral kanlanmanin hiicrenin oksijen kullanimindaki degisikliginden yola
cikilarak olgiildiigli fNIRS norogoriintileme yontemi ile yapilmistir. Hiicrenin glikoz

kullanimina hassas bir yontem ile izlenerek benzer bir calima yapilabilir.

52



7. KAYNAKLAR

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Karacabey K. Sporda performans ve ¢eviklik testleri. Int J Hum Sci. 2013;10(1).

Bayraktar B, Kurtoglu M. Sporda performans, etkili faktorler, degerendirilmesi ve
artirilmasi. Klin Gelisim. 2009;22(1): s.16-24.

Ersoy G. Egzersiz ve spor yapanlar i¢in beslenme - sorular ve cevaplari ile agiklamali
sozliik. 5. baski. Ankara: Nobel Yayinevi; 2012. s.70.

Campbell SC. Nutritional recommendations for athletes. In: Nutrition in the prevention
and treatment of disease. 3. baski1. New Jersey; 2015. s.279-93.

Moore LIS, Midgley AW, Thurlow S, Thomas G ve ark. Effect of the glycaemic index
of a pre-exercise meal on metabolism and cycling time trial performance. J Sci Med
Sport. 2010;13(1): s.182-8.

Philippou E, Constantinou M. The influence of glycemic index on cognitive
functioning: A systematic review of the evidence. Adv Nutr An Int Rev J. 2014;5:
5.119-30.

Jones EK, Siinram-Lea SI, Wesnes KA. Acute ingestion of different macronutrients
differentially enhances aspects of memory and attention in healthy young adults. Biol
Psychol. 2012;89(2): s.477-86.

McMorris T, Sproule J, Turner A, Hale BJ. Acute, intermediate intensity exercise, and
speed and accuracy in working memory tasks: a meta-analytical comparison of effects.
Physiol Behav. 2011;102(3-4): s.421-8.

Harvey R, Ferrier D. Lippincott Gorsel Anlatimli Calisma Kitaplari-Biyokimya. Engin
PDU, editor. Nobel Tip Kitabevi; 2014. s.87-131.

Aksoy M. Beslenme Biyokimyasi. 3 baski. Ankara: Hatipoglu Yayinlari; 2011. 5.80-
110.

Sunguroglu K, editor. Biyokimya Agiklamali Soru ve Cevapli. Ankara: Akademisyen
Kitapevi; 2014. 5.99-129.

Widmaier EP, Hershel R, Strang KT. Vander Insan Fizyolojisi. 10. baski. Demirgdren
S, editor. Giiven Bilimsel; 2010. 5.616-636.

Mul JD, Stanford KI, Hirshman MF, Goodyear LJ. Exercise and regulation of
carbohydrate metabolism. 1. baski. Vol. 135, Molecular Biology and Translational
Science. Elsevier Inc.; 2015. s.17-37.

Ozer E. Diyabetliler I¢in Hayat1 Kolaylastirma Kilavuzu. 2. baski. Ankara: Hayykitap
Yaymevi; 2007. 5.39-41.

Jenkins D, Wolever T, Taylor R, Barker H ve ark. Glycemic index of foods: a
physiological basis for carbohydrate exchange. Am J Clin Nutr. 1981;34(3): 5.362-6.

Atkinson F, Foster-Powell K, Brand-Miller J. International tables of glycemic index

53



17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

217.

28.

29.

30.

and glycemic load values: 2008. Diabetes Care. 2008;31(12): s.2281-3.

Saban Guler M, Bilici S. Besinin igerigi, isleme ve pisirme yontemlerinin glisemik
indeks iizerine etkisi. Gazi Universitesi Saglik Bilim Derg. 2017;4(3): s.1-12.

Augustin LSA, Kendall CWC, Jenkins DJA, Willett WC ve ark. Nutrition , metabolism
& cardiovascular diseases glycemic index , glycemic load and glycemic response: An
International Scientific Consensus Summit from the International Carbohydrate Quality
Consortium ( ICQC ) *. Nutr Metab Cardiovasc Dis. 2015;25(9): s.795-815.

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;116(3): s.501-28.

Moore LIS, Midgley AW, Thomas G, Thurlow S ve ark. The effects of low— and high—
glycemic index meals on time trial performance. Int J Sports Physiol Perform. 2009;4:
5.331-44.

Burke LM, Hawley JA, Wong SHS, Jeukendrup AE. Carbohydrates for training and
competition. J Sports Sci. 2011;29(1): s.17-27.

Ormsbee MJ, Bach CW, Baur DA. Pre-exercise nutrition: The role of macronutrients,
modified starches and supplements on metabolism and endurance performance.
Nutrients. 2014;6(5):1782-808.

Close GL, Hamilton DL, Philp A, Burke LM ve ark. New strategies in sport nutrition
to increase exercise performance. Free Radic Biol Med. 2016;98: s.144-58.

Zhang X, O’Kennedy X, Morton JP. Extreme variation of nutritional composition and
osmolality of commercially available carbohydrate energy gels. Int J Sport Nutr Exerc
Metab. 2015;25(5): s.504-9.

Pfeiffer B, Stellingwerff T, Hodgson AB, Randell R ve ark. Nutritional intake and
gastrointestinal problems during competitive endurance events. Med Sci Sports Exerc.
2012;44(2): s.344-51.

Jeukendrup A. A step towards personalized sports nutrition: Carbohydrate intake
during exercise. Sport Med. 2014;44: s.25-33.

Qin L, Wong SH, Sun FH, Huang Y ve ark. The effect of carbohydrate and protein co-
ingestion on energy substrate metabolism, sense of effort, and affective responses
during prolonged strenuous endurance exercise. Physiol Behav. 2017;174: s.170-7.

Bergstrom J, Hermansen L, Hultman E, Saltin B. Diet, muscle glycogen and physical
performance. Acta Physiol. 1967;71(2-3): s.140-50.

Churchley EG, Coffey VG, Pedersen DJ, Shield A ve ark. Influence of preexercise
muscle glycogen content on transcriptional activity of metabolic and myogenic genes
in well-trained humans. J Appl Physiol. 2006;102(4): s.1604-11.

Thomas DE, Brotherhood JR, Brand JC. Carbohydrate feeding before exercise: Effect
of glycemic index. Int J Sports Med. 1991;12(2): s.180-6.

54



31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45.

46.

Burdon CA, Spronk I, Cheng HL, O’Connor HT. Effect of glycemic index of a pre-
exercise meal on endurance exercise performance: A systematic review and meta-
analysis. Sport Med. 2017;47(6): s.1087-101.

Brown LJS, Midgley AW, Vince R V., Madden LA ve ark. High versus low glycemic
index 3-h recovery diets following glycogen-depleting exercise has no effect on
subsequent 5-km cycling time trial performance. J Sci Med Sport. 2013;16(5): s.450-4.

Wong SHS, Chan OW, Chen YJ, Hu HL ve ark. Effect of preexercise glycemic-index
meal on running when CHO-electrolyte solution is consumed during exercise. Int J
Sport Nutr Exerc Metab. 2009;19(3): s.222-42.

Burke L, Cox G. The complete guide to food for sports performance. 3. baski. Allen &
Unwin-Australia-1995. Australia: allen unwin; 2010. s.38.

Dye L, Lluch A, Blundell JE. Macronutrients and mental performance. Nutrition.
2000;16(10): 5.1021-34.

Fischer K, Colombani PC, Langhans W, Wenk C. Cognitive performance and its
relationship with postprandial metabolic changes after ingestion of different
macronutrients in the morning. Br J Nutr. 2001;85(3): 5.393.

Pfaff DW, Volkow ND. Brain energy and metabolism. In Fundamental Neuroscience.
2. baski. San Diego: Academic Press; 2016. 5.1879-1909.

Wahl D, Cogger VC, Solon-biet SM, Waern RVR ve ark. Nutritional strategies to
optimise cognitive function in the aging brain. Ageing Res Rev. 2016;31: 5.80-92.

Kumar N, Wheaton LA, Snow TK, Millard-stafford M. Carbohydrate ingestion but not
mouth rinse maintains sustained attention when fasted. Physiol Behav. 2016;153: s.33—
9.

Gold PE. Glucose and age-related changes in memory. Neurobiol Aging. 2005; s.60-4.

Stefanidis A, Watt MJ. Does too much sugar make for lost memories? J Physiol.
2012;16: 5.3633-4.

Lindseth GN, Lindseth PD, Jensen WC, Petros TV ve ark. Dietary effects on cognition
and pilots’ flight performance. Int J Aviat Psychol. 2011;2(3): s.269-82.

Tieland M, Adam JJ, Jan G, Loon LJC Van ve ark. The impact of protein
supplementation on cognitive performance in frail elderly. Eur J Nutr. 2014;53: 5.803—
12.

Attuquayefio T, Stevenson RJ. A systematic review of longer-term dietary
interventions on human cognitive function : Emerging patterns and future directions.
Appetite. 2015;95: 5.554-70.

Spencer SJ, Korosi A, Layé S, Shukitt-hale B ve ark. Food for thought : how nutrition
impacts cognition and emotion. npj Sci Food. 2017(Temmuz): s.1-7.

Wainwright PE. Dietary essential fatty acids and brain function : a developmental

55



47.

48.

49.

50.

51.

52.

53.

54.

55.

56.

57.

58.

59.

60.

61.

62.

perspective on mechanisms. Proc Nutr Soc. 2002(Mayis): s.61-9.

Drake VJ. Cognitive Function In Depth [internet]. Oregon State University. 2011
[erisim tarihi: Subat 2018]. Erisim adresi: https://Ipi.oregonstate.edu/mic/health-
disease/cognitive-function

Cui X, Gooch H, Petty A, Mcgrath JJ ve ark.. Vitamin D and the brain: genomic and
non-genomic actions. Mol Cell Endocrinol. 2017;453: 5.131-43.

Miller MG, Shukitt-hale B. Berry fruit enhances beneficial signaling in the brain. J
Agric Food Chem. 2012;60: s.5709-15.

Joseph JA, Shukitt-hale B, Lau FC. Fruit polyphenols and their effects on neuronal
signaling and behavior in senescence. Ann N Y Acad Sci. 2007(Nisan): s.470-85.

Adolphus K, Lawton CL, Champ CL, Dye L. The effects of breakfast and breakfast
composition on cognition in children and adolescents: A Systematic Review. Adv Nutr.
2016;7(3): s.590-612.

Cooper SB, Bandelow S, Nevill ME. Breakfast consumption and cognitive function in
adolescent schoolchildren. Physiol Behav. 2011;103(5): s.431-9.

Galioto R, Spitznagel MB. The effects of breakfast and breakfast composition on
cognition in adults. Adv Nutr. 2016;7: s.5765-895.

Edefonti V, Bravi F, Ferraroni M. Breakfast and behavior in morning tasks: Facts or
fads ? J Affect Disord. 2017; s.1-11.

Micha R, Rogers PJ, Nelson M. The glycaemic potency of breakfast and cognitive
function in school children. Eur J Clin Nutr. 2010;64(9): s.948-57.

Quas JA, Yim IS, Edelstein RS, Cahill L ve ark. The role of cortisol reactivity in
children’s and adults’ memory of a prior stressful experience. Dev Psychobiol.
2011;53(2): s.166-74.

Tomporowski PD, Ellis NR. Effects of exercise on cognitive processes: a review.
Psychol Bull. 1986;99: s.338-46.

Chang Y-K, Etnier JL. Acute exercise and cognitive function: Emerging research
issues. J Sport Heal Sci. 2015;4(1): s.1-3.

Li JW, O’Connor H, O’Dwyer N, Orr R. The effect of acute and chronic exercise on
cognitive function and academic performance in adolescents: A systematic review. J
Sci Med Sport. 2017;20(9): 5.841-8.

Chang YK, Labban JD, Gapin JI, Etnier JL. The effects of acute exercise on cognitive
performance: A meta-analysis. Brain Res. 2012;1453(250): s.87-101.

Knaepen K, Goekint M, Heyman EM, Meeusen R. Neuroplasticity - exercise-induced
response of peripheral brain-derived neurotrophic factor: a systematic review of
experimental studies in human subjects. Sports Med. 2010;40(9): s.765-801.

Esteban-Cornejo I, Tejero-Gonzalez CM, Sallis JF, Veiga OL. Physical activity and

56



63.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

71.

72.

73.

74.

75.

76.

cognition in adolescents: A systematic review. J Sci Med Sport. 2015;18(5): s.534-9.

Dietrich A, Audiffren M. The reticular-activating hypofrontality (RAH) model of acute
exercise. Neurosci Biobehav Rev. 2011;35(6): s.1305-25.

Ural Demirci E. Egzersizin beyin performansina etkisi: Kisa siireli yogun egzersizin
kognisyon iizerine etkisi. Izmir;2013. s.44.

Karakas S, Karakas HM. Yonetici islevlerin ayrigtirilmasinda multidisipliner yaklagim:
Bilimsel psikolojiden néroradyolojiye. Klin Psikiyatr. 2000;3: s.215-27.

Oktem O. Sinirbilim bakis agisiyla bellek [Internet]. 2014 [erisim tarihi May1s 2018].
Erigsim adresi: http://noropsikoloji.org/sinirbilim-bakis-acisiyla-bellek/

Baddeley A. Working memory and language: an overview. J Commun Disord.
2003;36: 5.189-208.

Rac-Lubashevsky R, Kessler Y. Decomposing the n-back task: An individual
differences study using the reference-back paradigm. Neuropsychologia. 2016;90:
s.190-9.

Jaeggi SM, Studer-Luethi B, Buschkuehl M, Su Y ve ark. The relationship between n-
back performance and matrix reasoning—Implications for training and transfer.
Intelligence. 2010;38(6): 5.625-35.

Gongalves VT, Mansur LL. N-back auditory test performance in normal individuals.
Dement Neuropsychol. 2009;3(2): s.114-7.

Owen AM, McMillan KM, Laird AR, Bullmore E. N-back working memory paradigm:
a meta-analysis of normative functional neuroimaging studies. Hum Brain Mapp.
2005;25(1): s.46-59.

Dolu N, Altinkaynak M, Pektas F, Yildiz S ve ark. Dikkatte hemisferik farkliligin
fonksiyonel yakin kizilotesi spektroskopisiyle incelenmesi. Tip Teknol Ulus Kongresi.
2015; s.169-72.

Nakato E, Otsuka Y, Kanazawa S, Yamaguchi MK ve ark. Distinct differences in the
pattern of hemodynamic response to happy and angry facial expressions in infants - A
near-infrared spectroscopic study. Neuroimage. 2011;54(2): s.1600-6.

Vassena E, Gerrits R, Demanet J, Verguts T ve ark. Anticipation of a mentally effortful
task recruits dorsolateral prefrontal cortex: An fNIRS validation study.
Neuropsychologia. 2018;(Ekim 2017): s.0-1.

Wijeakumar S, Huppert TJ, Magnotta VA, Buss AT ve ark. Validating an image-based
fNIRS approach with fMRI and a working memory task. Neuroimage. 2017;147(Aralik
2016): s.204-18.

Franceschini MA, Fantini S, Thompson JH, Culver JP ve ark. Hemodynamic evoked
response of the sensorimotor cortex measured noninvasively with near-infrared optical
imaging. Psychophysiology. 2003;40(4): s.548-60.

57



77.

78.

79.

80.

81.

82.

83.

84.

85.

86.

87.

88.

89.

90.

91.

Jagim A, Camic C, Kisiolek J, Luedke J ve ark. The accuracy of resting metabolic rate
prediction equations in athletes. Strength Cond Res. 2018;32(7): s.1875-81.

Ten Haaf T, Weijs PJM. Resting energy expenditure prediction in recreational athletes
of 18-35 years: Confirmation of Cunningham equation and an improved weight-based
alternative. PLoS One. 2014;9(10): s.1-8.

Ulusal Gida Kompozisyonu Veri Tabani [Internet]. [Erisim tarihi: Eyliil 2017]. Erisim
adresi: http://www.turkomp.gov.tr/

Ignaszewski M, Lau B, Wong S, Isserow S. The science of exercise prescription:
Martti Karvonen and his contributions. B C Med J. 2017;59(1): s.38-41.

llgaz IP. Fizikte baz1 spektral uygulamalar. Y1ldiz Teknik Universitesi, Fen Bilimleri
Enstitiisii. Yiiksek lisans tezi: 2014.

Wu CL, Williams C. A low glycemic index meal before exercise improves endurance
running capacity in men. Int J Sport Nutr Exerc Metab. 2006;16(5): s.510-27.

Thomas F, Pretty CG, Desaive T, Chase JG. Blood glucose levels of subelite athletes
during 6 days of free living. J Diabetes Sci Technol. 2016;10(6): s.1335-43.

Aydin C, Gokdemir K, Cicioglu I. Aerobik ve anaerobik egzersiz sonrast insiilin ve kan
glikoz degerlerinin incelenmesi. Hacettepe J Sport Sci. 2000;11: s.47-55.

Hillman CH, Pontifex MB, Raine LB, Castelli DM ve ark. The effect of acute treadmill
walking on cognitive control and academic achievement in preadolescent children.
Neuroscience. 2010;159(3): 5.1044-54.

Tsai CL, Chen FC, Pan CY, Wang CH ve ark. Impact of acute aerobic exercise and
cardiorespiratory fitness on visuospatial attention performance and serum BDNF
levels. Psychoneuroendocrinology. 2014;41(1): s.121-31.

Hepdarcan SI. Investigating the validity and relhiability of hemodynamic measurements
obtained via functional near-infrared spectroscopy (fnirs) by using n-back task. Izmir
Ekonomi Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii; Yiiksek lisans tezi 2017.

Bediz CS, Oniz A, Guducu C, Ural Demirci E ve ark. Acute supramaximal exercise
increases the brain oxygenation in relation to cognitive workload. Front Hum Neurosci.
2016;10(Nisan): s.1-11.

Manci E, Eskicioglu E, Giidiicii C, Giinay E ve ark. Tekrarl1 ve yiiksek siddetli egzersiz
ve toparlanmada beyin 6n bolgesinin hemodinamik degisimleri.6. Egzersiz Fizyolojisi
Sempozyumu. Edirne: Trakya Universitesi; 2017. s.70-1.

Veasey RC, Gonzalez JT, Kennedy DO, Haskell CF ve ark. Breakfast consumption and
exercise interact to affect cognitive performance and mood later in the day. a
randomized controlled trial. Appetite. 2013;68: s.38-44.

Komiyama T, Sudo M, Okuda N, Yasuno T ve ark. Cognitive function at rest and
during exercise following breakfast omission. Physiol Behav. 2016;157: s.178-84.

58



92.

93.

94.

95.

96.

Cooper SB, Bandelow S, Nute ML, Morris JG ve ark. Breakfast glycaemic index and
exercise: Combined effects on adolescents’ cognition. Physiol Behav. 2015;139: 5.104—
11.

Sibley BA, Beilock SL. Exercise and working memory : An individual differences
investigation. J Sport Exerc Psychol. 2007;(2000): s.783-91.

Micha R, Rogers PJ, Nelson M. Glycaemic index and glycaemic load of breakfast
predict cognitive function and mood in school children: a randomised controlled trial.
Br J Nutr. 2011;106(10): s.1552-61.

Physiol AJ, Metab E, Harrison M, Gorman DJO ve ark. Prior exercise and postprandial
substrate extraction across the human leg syndrome. Am J Physiol Endocrinol Metab.
2011;279: 5.1020-8.

Lambourne K, Tomporowski P. The effect of exercise-induced arousal on cognitive
task performance: A meta-regression analysis. Brain Res. 2010;1341: s.12-24.

59



8. EKLER

EK 1.
EK 2.
EK 3.
EK 4.
EK 5.
EK 6.
EK 7.
EK 8.
EKOQ.

Etik Kurul Onay Belgesi

Aydinlatiimis Goniilli Bilgilendirme ve Onam Formu
Kisisel Bilgi Formu

Psikolojik Belirti Tarama Testi (SCL-90R)

Anlik Anksiyete Degerlendirme Olgegi (STAI-TX1)
Epworth Uyku Skalasi

Veri Kayit Formu

YGI ve DGI’ Kahvalt: Ornegi

Ozgegmis

60



EK 1. Etik Kurul Onay Belgesi

- DOKUZ EYLUL UNIVERSITESI
KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU

Konu: Karar hk. & 7| 12.10.2017

Prof. Dr.Cem Seref BEDIZ

rotokol numaral 2017/17-02 karar ile onayl

Kurulumuz tarafindan 12.10.2017 tarih ve 403-SBKAEK p ) 2
1 Bilissel lslevier Uzerine Etkisi”

alinan “Yiiksck ve Diisiik Glisemik indeksli Kahvaltimin Egzersiz Sonras
konulu aragtirmaniza iliskin Kurulumuz karar ekte sunulmusgtur.

Bilgilerinizi ve geregini rica ederim.
prof. DA ysegil YILDIZ
Bagkan

Ek: Etik Kurul Karan

— S

Dokuz Eyliil Universitesi Saglk Yerleskesi Inciralt 35340 {ZMIR-TURKIYE
Tel:0 2324122254 - 02324 122258 Faks: 0232 4122243 Elektronik posia:ctikkurul@dcu.cdu.tr

61



Y

ARASTIRMANIN ACIN ADI

VARSA ARASTIRMANIN

PROTORNOL KODU -

EHIN RURUL PROTOKOI
NUNLARASI

BASVURU BILGILER]

T3-SBRALK

ETK KURULUN ADL 5
ACIK ADR Dokuz

| TORKIVE

KLINIK ARASTIRMALAR TiK KURULU KARAR FORMU

Viksek ve Dilsilk Glisemik indeksli Kahvaltimn Egzersiz Sonras: Biligsel Islevier Uzerine Etkisi

0232 1122251- 0232 1122258

ctikkurul @ deu.cduir T

ROORDINATOR/SORUNMIU ARASTIRMACT
UNVANFADISOYADI

Prof.Dr.Cem Seref BEDIZ

ROORDINATOR/SORUNMIU ARASTIRMACININ
__UZMANLIK ALANI

KOORDINATOR/SORUMLU ARASTIRMACININ
BULUNDUGU MERKIZ

Fizyoloji

Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Fizyoloji A.D

VARSA IDARI SORUMILU
UNVANVADISOYADI

DESTEKLEYICH

PROJ YURUTUCUSU

UNVANVFADESOYADI
ks

aklardan destek alanlar igin)

" ARASTIRMAYA KATILAN MERKEZLER

YASAL TEMSILCIST

ARASTIRMANIN FAZI VI
TURU

In vitro tbbi tam cihazlar apilan O
performans degeriendirme 1
llag digt Klinik arastirma =

l_)-igcr isc belirtiniz_

TEK MERKEZ (0| COK MERKEZLI [0 [ULUSAL (8 | ULUSLARARASIC]

B o Versi
z ., = Belge Ady Tarihi \:“r:;yr::l
=4 E ARASTIRMA PROTOKOLU 01.09.2017 [ Versiyon 1| Tiirkge Diger |
=< Bilgilendirilmis Gonilld Olur Formu. 01.09.2017 Vcrs!\_gm 1 T'tirkge D!gcr [}
ZZ | OLGURAPOR FORMU 01.09.2017 Versiyo ¢ Diger
= = [ ARASTIRMA ORU N AN ] (TSN Diger
= e e e DRIEEAD PSNN |
SIGORTA | = RN S S
ARASTIRMA BUTCESI 1R 18.09.2017 tarihli 1slak imzals
| BIYOLOJIK MATERYEL TRANSFER FORMU | []
= ILAN _ 1
= YILLIK BILDIRIM O
= SONUG RAPORU e
= GUVENLILIK BILDIRIMLERI ‘o ] .
= -Modifiyc Bruce Protokolii. 01.09.2017. Versiyon 01
= -SCL-90-R
oz -Kigisel Bilgi Formu
= -Stai Form Tq-1
7% ~Epworth uykululuk testi
= -N Geri Testi
£ DIGER: X -INIR Sensoril
=
=
=
S
=
=

———

imza:

Etik Kurul Bagkanimin -/g
- UnvaniAdi/Soyadi: Prof.l

r. Avsegil Yildiz

yer almadigt her sayfaya imza atmalidir.

Not: Etik kurul b

Scanned by CamScanner

62



2

VARNA ARAS HIRNANIN
PROTOROL KO

IR RUIRVIE PROTOKO)
NUNARAN

KARAR
iLGILERI

g ve

Unvan/AduSoyndy
ProfDeAyyepal YILDIZ

ProtDedHilya
FLEIDORUZ

ol D Nuray DUNMAN

Profl.Dr.Balinr KUVAKI
BALKAN

Prof.Dr Taner DAGCI

ARAS HIRMANIN ACTL ADE

pergehlestinibnesinde o
Wi verilmiiir,

FUIR KURVEUN CALISMA |
ASKANIN UNVANTZADL/SOYADE:

Prof.Dr.Pembe
KESKINOGLU

Prof.Delirdem YAKA

Prof.DrM.Conk ECEVIT

ProfbrUlig YIS

Dog.Dr.Upur Onsel
TORK

Dog.Dr.Yasemin ERAC

Opr.Give.Dr.Cemal
Iiseyin GOVERCIN

Av.Lulya TANTAS
Av.drem TUNCER

TIRAS

IHayat ALBAYRAR

IS AN

v No 1170
Nubhandi bl vl i
il ““ﬂ.‘l"““)\‘"h“n l'm';\nm onyinn e gl elpeler wrngt /gl gesek e, anig, gaklgim ve gtmtemleri dikkate
“:\1 ORI ol o g v do:

Ve bilinsel sabanen bt ipana tophimtnyi bl etk karal iye G saysnnn salt qupunlugu ile

S

Vammahle Alum

I'sikiyatni

Ttk Saplipe
Coeuk Suphpr ve

Hhistahiklar (Yenl
Dopan)

Anesteziyoloji ve
Reanimasyon

Firyoloji
Biyoistatistik
Noroloji

Knn

Cocuk Sughpe v

astahklan (Cocuk
Norolaji)

Kardiyoloji

Farmakoloji

Tip Tarihi ve Ftik

Hikuk

Hukuk

Saplik Mesleii

Mensibu Olmayim (ye

«;C—'[:l;)iﬂlllldi; Bulunma

Ltk Kurul Bagkanmin A

Unvani/Adi/Soyadi: ProlDr,

Imza:

ysegll Yildiz

Not: Etik kurul bagk

[ i 20,2007

Mg ve i K
iy A llhi‘;“"'-'k ll|l!||lun| I'\llull. Avwgtmnbiny Pk kndn Y ouetnelik kap
WD Claz K ndin 1200 alimess perchimehiedin,

Kurumn

DU P Pakaalesd ikiyatnd

Anihilin Dali

DL Onkolofi Fostittish
Previntil Onkoloji AD.

DEU Tip Fakliesi Gocak
Suphip ve Fhvstalik i
Anabiling Disls

DI Anesteziyoluji ve
Rennimasyon A
e Oniversitest Tip
Fakliesi

DEU Tip FakOlesi
Biyoistatistik ve Tibbi
Biligim A.D

DEU Tip Fakiltesi
Niiraloji A.D

DEU Tip Fakltesi KB A.D

DEU Tip Fakiiltesi Gocuk
Sahifr ve Hastahiklan
Anabilim Dal

Bty Anadolis Mersini Tip
Merkezi

e (Iniversitesi Eezacilik

| _Farmakoloji Anabilim Dali
DEU Tip Fakbilest Tip Tarihi

ve Ltk AD

Dok Lyl Oniversitesi
Rektorlogi Fukuk
Migavirligi -
Dokuz Eylal (niversitesi
Rektorlipn fukuk
Migavidigi

Emekli

’ 1,

yer

REINTK 3
N ARAN IRMALAR 151K RURULU KEARAR VORMLU
Vil ye Diyil Grisg

IEINDC ARAS THOALARC KT KU

Wig vee Idyolofik Crmdenmn Fdinik Avsgtormatan Hakkada Conetmelik, 1y Flnik lJyuulaumlu;r Falavuzu
ot e Aygepnl Yildiz =

Cimviyel
)|
|
L0 | B
1) Kz
LA | &
(4| E,]
(%] E]
14 E
[34%] IK:]
rd |
;0
10 [KZ]
uD- B
k0 |
.

|

. ’
yer nlan iy

Farfgaligmialar igin Turkiye

il D ekadi Kbyt Vgoerslz Sonr st 1illgsel Blevler (17erine Vikish

ez helinhlen merkezlerde

e | o

KOy D

Lo | gy kO

rO |y |40,

L0 | g 1;}]

=0 'él L0

L0 [y | #O0

10 7 1?1:1

0 "Z']*‘ 10| g

L0 | i rj:]~ ;'j

e Tl

k0 '" k0 E

I'D noleo EI

0 lih ié Yn"'-b'mcld
lib 7 e0 | G WM

Iigr her sayfaya imza atmaludir.

Scanned by CamScanner

63



EK 2. Aydinlatilmis Goniilli Bilgilendirme ve Onam Formu

Aydinlatilmis Géniillii Bilgilendirme ve Onam Formu

“Yiiksek ve Diisiik Glisemik Indeksli Kalivaltinin

Egzersiz Sonrast Bilissel Islevier Uzerine Etkisi”

Ardisik olmayan 3 farkli giin laboratuvara ¢agirilacaksiniz.

1

. GUN: Katilmeilarm calismaya dahil edilmesi

Sizin kisisel bilgileriniz alinacaktir.

Sizin psikolojik durumunuzu élgen birkag¢ sorudan olusan bir test uygulanacaktir.
Sizin boy, agirlik ve viicut yag oram dl¢timleriniz yapilacaktir.

Sizin maksimal egzersiz kapasitesiniz belirlenecektir. (yaklasik 15 dakika)

(bisiklet ergometresinde 5 dakikalik 1stnmadan sonra, her dakikada 25 Watt
arttirllacaktir.)

Egzersiz swrasinda sizin gogiis kafesinize kalp hizimizi dlgen bir bant takilacaktir. Tek
yonlii maske takilarak solunum havasi toplanacaktir.

.GUN ve 3. GUN

Size anksiyete ve uyku durumunuzu 6lcen kisa testler yapilacaktir.

Sizin parmak ucunuzdan bir damla kan alinarak kan sekeri diizeyiniz élgiilecektir. (3
kez/giin)

Sizin kahvaltmiz aragtirmacs taratindan besin dgesi igerikleri ve glisemik indeks degerleri
hesaplanarak hazirlanacak ve size sunulacaktir. Kahvaltida kullanilan yiyecek ve i¢ecekler
tam talulli ekmek, beyaz ekmek, beyaz peynir, tam yagli inek siitii, domates, zeytinyagi,
elma ve hurmadir.

Kahvaltidan sonra 90 dakika laboratuvarda beklemeniz istenecektir.

Egzersiz ve bilissel testler esnasinda sizin beyin elektriksel aktivitenizi ve beynin 6n
bolgesinde meydana gelen oksijenlenmeyi dlcen bir kayit islemi yapilacaktir.

Bu islemler giirtiltiiden armdirilnus ézel bir odada yapilacaktir.

Bisiklet ergometresinde, sizin maksimal egzersiz kapasitenizin %60-80’ni siddetinde
egzersiz yapmanz istenecektir. (30 dakika)

Egzersizden hemen énce ve hemen sonra sizin bellek, dikkat ve tepki stirenizi dlgen
biligsel bir test diz iistli bilgisayar yardimu ile uygulanacaktir. (5 dakika)

Sizin beyninizin elektriksel aktivitesini dlgebilmek i¢in basmiza ucunda kablolar: bulunan
ozel bir kayit bonesi takilacak, bu boneden iyi kayit alabilmek i¢in deliklerine bir miktar
jel sikilacaktir. Ancak bu jel cildinize zarar vermeyecek ve suyla kolayca yikanabilecektir.
Avyrica sizin goz ¢evrenize g6z kirpmalarimz: fark edebilmemiz igin iki dzel kablo cilde
zarar vermeyecek sekilde gegici olarak ézel bir macunla tutturulacalktir.

Sizin alin bdlgenize fNIR sensdril yerlestirilecektir.

** Kayit sirasinda uygulayacagimiz egzersizden rahatsiz olursaniz arzu ettiginizde kaydi
durdurabiliriz.
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EGZERSIZ PROTOKOLU

Sele yiiksekligi sizin boyunuza gore diz eklemi hafif biikiilii olacak sekilde
ayarlanacaktir.

Pedal tistiindeki bant ayaginizi sikica kavrayacaktir.

Isinma: Siz 5 dakika boyunca yiik (diren¢) olmadan pedal ¢evireceksiniz.

Test: pedal hizim maksimuma ¢ikarma komutu ile birlikte yiik uygulanacaktir. 30 sn
stireyle sizin kilonuza gore onceden belirlenen yiike kars: bisiklet stireceksiniz.
Soguma: 30 sn sonunda kefe kaldirilarak tekrar 5 dakika yiiksiiz pedal ¢evireceksiniz.
Test swrasmda sizin pedal déniis sayilarimz sayilacaktir.

Test sirasinda sizin video kaydiniz dogru degerlendirme yapabilmek amaciyla

alinacaktir.

BILISSEL TEST PROTOKOLU

Teste baslamadan dnce size 15 harften olusan deneme testi yapilacaktir.

Denemeden 1- 2 dakika sonra 120 harften olusan dizide harfler tek tek ve karisik
sirayla bilgisayar ekranina gelecektir.

Harfler ekrana geldigi anda test baslayacaktir.

Gordiigiiniiz harfin iki dnceki harfle ayni oldugunu diisiindiigiiniiz uyaranda elinizdeki
kumandanin sag tusuna basacaksiniz.

120 uyaranm hepsi ekrana geldikten sonra test son bulacaktir.

Test siiresi toplam 4 dakikadir.
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01.09.2017 - V01

“Yiiksek ve Diisiik Glisemik Indeksli Kahvaltinin Egzersiz Sonrast Bilissel
Islevier Uzerine Etkisi” GONULLU BILGILENDIRME FORMU

Bu calismada kahvaltinin glisemik indeks degerinin, egzersiz sonrasinda bazi bilissel
fonksiyonlar iizerine etkisi incelenecektir. Sizlere dogal gidalardan olusan bir kahvalti
verilecektir. Kahvaltinin kan sekeri tizerindeki etkisini gézlemleyebilmek i¢in sizin parmak
ucunuzdan bir damla kan almacaktir. Sabit bisiklet iizerinde egzersiz 6ncesi ve sonrasinda diz
iistii bilgisayar araciligiyla sizin beyin performansmizi degerlendirecek bilissel test
uygulanacaktir.

Yapilacak bu islemlerin size herhangi bir yan etkisi yoktur. Kahvaltilik malzemeler dogal
gidalardan secilmis olup, sizlerin bu gidalan titketme durumlarmiz “Kisisel Bilgi Formu™ nda
onceden sorulacaktir. Test sirasinda sizden submaksimal bir egzersiz (30 dak.) yapmaniz
istenecektir. Bu nedenle sporcu olma sarti aranacak ve dncesinde sizin maksimum oksijen
tilketim kapasiteniz ol¢iilecektir.

Islemler i¢in gerekli olan masraflar size ddetilmeyecektir. Sosyal gitvenlik kurumu ve &zel
saglik sigortaniz kullanilmayacaktir.

Gontilliller kendi r1zas: ile uygulamalar kabul eder ve istedigi anda testi sonlandirma hakkima
sahiptir.

Calismada alinan kayitlarimiz, saghk ve kisisel bilgileriniz kesinlikle gizli tutulacaktir.

GONULLU BEYANI

Arastirmaci Ferya BERTAN tarafindan “Yiksek ve Diisiik Glisemik Indeksli Kahvaltimmn
Egzersiz Sonrast Biligsel Islevier Uzerine Etkisi” isimli calismanm yapilacagl bana
belirtildi.

Arastirmanm uygulama sekli, riskleri ve kisisel bilgilerimin gizliligi konusunda gerekli vazili
ve sozlii agiklama vapildi. Bu kosullarda yapilan bu arastirmaya kendi rizamla katilmay1

kabul ediyorum.

Goniillitniin Tanigin Cekimi vyapan
Adr: Adr: Adi

Soyadz: Soyadu: Soyadu:
Adresi: Adrest: Adresi:
Telefonu: Telefonu: Telefonu:
Tarih: Tarih: Tarih:

Imza: Imza: Imza:

Gorilisme tarihi ve saati:
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EK 3. Kisisel Bilgi Formu

DOKUZ EYLUL UNIVERSITESI
TIP FAKULTESI
BIYOFIZIK ANABILIM DALI
35340 Balcova, izmir
Telefon: 0 232 412 44 81 Faks: 0 232 412 44 89

BIYOFIZI ANABILIM DAL, IZMIR

KiSISEL BiLGI FORMU Tarih: «.ocene. YR SO
1. Adi-Soyadl: .

2. Dogum Tarihiniz: ....../ecccedeviiiecnnns

3. Cinsiyetiniz [ Bayan [l Bay

4. Medeni haliniz 0 Evli [ Bekar [ Bosanmis

ST N OO OTTONY
T1Ge weveeereeereneees Al e Tel (Ev/I§)irumeeeererereernerenrerseeseeres TEL (COP)ieuriraerenriseesereareieeineans

6. Egitim durumunuz:

[ Okur-yazar degil 0 flk6gretim [ Lise 0 Universite [ Lisansiistii

7. En son mezun oldugunuz veya okumakta oldugunuz béliimiiniiz? (Lise veya fakiilte bransinizi
VOZINIZ.) tresvennssnssersnnsssesnsssssssnsssssnsssssesssessssssntnsssssnssssrssssess sass esass s snsssssnsshsmmsssssssansssrsnssssens sasesssnsnssnesssentssmnssssesnsnsssnsasssessssans

8. Mesleginiz:

0 Memur 0isci [ Serbest meslek 0 Ogrenci [ Diger..c..vvvvniviiininns

9. BOVUNUZ: ..o vvivviaesrerassieasnnnes 10. Viicut agirligimiz:...ovviveresenns

Hastahk oykiisii

11. Gegirmig oldugunuz énemli hastalik, kaza ve ameliyatlar (Ozellikle ruhsal, nérolojik veya kronik; Hangi tarihte):
N
N
N

12, Tedavisini gérmekte oldugunuz hastaliklar:
Hastalik Adi: flag Adu: Doz Miktar:

Ahskanliklar (sigara/alkol/ madde kullanimv/keyif verici ilag):

14. Sigara i¢iyor musunuz?

O Evet O Birakum O Hayir (18. soruya geginiz)

15. Diizenli olarak sigara icmeye ka¢ yasinda basladimiz?/baslamistiniz? ..........cceeiiiieiiiiiininciniiecncseieene
16. Kag adet sigara iciyorsunuz?/icivordunuz? Giinde................./Haftada................ /AVda...ccoerrrircinnninnn.
17. Sigara icmeyi ne kadar zaman dnce biraktiniz? ...,

18. Diizenli olarak alkol kullamyor musunuz (Haftada 3 giin ve iistii = Diizenli kullanim)?

O Evet O Birakom O Hayir (22. soruya geginiz)

19. Diizenli olarak alkol icmeye kac yasinda basladimz?/baslamiStiniz? ...

20. Alkol kullamm miktanmz nedir?  Giinde.........cccooverereren/Haftada,coeeecneccecrncnen o /AYAan s



DOKUZ EYLUL UNIVERSITESI
TIP FAKULTESI
BIYOFIiZIK ANABILIM DALI
35340 Balcova, izmir
Telefon: 0 232 412 44 81 Faks: 0 232 412 44 89

BIYOFIZIK ANABILI DAL, ZMIR

21. Alkol kullanmay1 ne zaman biraktimiz? .........oececmvivieiesicnreniinisennes
22, Keyif verici madde kullaniyor musunuz?
O Evet O Brraktim O Hayir (26. soruya geciniz)

23. Diizenli olarak bu maddeyi igmeye kag yasinda bagladinmz?/baglamistimz? ..o,

24. Madde kullamm miktarimz nedir? =~ Giinde.............cccueueeeee./Haftada. e SAYAA. i
25. Bu maddeyi icmeyi ne zaman biraktinz? ......c.ccovmmvvvresissnnerse i,

26. Gorme sorununuz var midir? O Evet(varsa agikIQyiniz):........ e O Hayr
27. Isitme sorununuz var midur? O Evet(varsa agikIQyIMZ):. . eeeenssscsessesasssssssssssssssnssssens O Haywr
28. Kahvalti yapma aliskanhgimz? [ Her giin diizenli O Arasira (haftada ...... kez)

O Sadece hafta sonlann O Hig yapmam

29. Asagidaki besinlerden kahvaltida tiikettiklerinizi isaretleyiniz.

O Tam tahilli ekmek O Beyaz ekmek O Tam tahilli ekmek O Beyaz ekmek
O Peynir O Siit O Domates O Zeytin yag1
OElma O Kuru hurma

30. Asagidaki besinlerden hic tiiketmediklerinizi isaretleyiniz.

O Tam tahillh ekmek O Beyaz ekmek 0 Tam talilh ekmek O Beyaz ekmek

O Peynir O Siit O Domates 0O Zeytin yag1

OElma 0 Kuru hurma

31. Haftada kac giin ve ne kadar siire egzersiz yapiyorsunuz?  .............. gin/hafta ~ ................ dakika

Anketimize kanldigimz icin tegekkiir ederiz.

DENEMEYE GELIRKEN:

®  Denemeye katilacaginz giiniin aksaminda alkol veya herhangi bir ila¢ kullanmamaniz ve uykunuzu yeterli
miktarda almanmz gerekmektedir.

® Denemeye geleceginiz giin bir aksam &énce saat 24.00’den sonra su disinda herhangi bir yiyecek icecek
tiiketmemeniz ve denemeye a¢ gelmeniz gerekmektedir.

®  Herhangi bir endiseniz veya sorunuz olursa béliim calisanlarindan bilgi edininiz.




EK 4. Psikolojik Belirti Tarama Testi (SCL-90R)

Dokuz Eyliil I'{nive.rsitesi gfa y
Tip Fakiiltesi S
Biyofizik Anabilim Dali < ",
Ad ve Soyad: 35340 Balcova, Tzmir &
. - BIYOFIZIK ANABILIM DAL, [ZMIR
Tarihc. /... /20 Tel: 02324124481 Faks: 0232 412 44 89
Saat...........
SCL-90-R

Asagida zaman zaman herkeste olabilecek yakinma ve sorunlarin bir listesi vardir. Litfen her birini dikkatlice okuyunuz. Sonra

her bir durumun, bugtiin de dahil olmak tizere son on bes giin i¢inde sizi ne élglide huzursuz ve tedirgin ettigini g6z éniine

alarak, cevap kagidinda belirtilen tanimlamalardan (Hig / Cok az / Orta derecede / Oldukga fazla / ileri derecede) uygun olaninin

(valnizca bir secenegin) altindaki parantez arasina bir (x) isareti koyunuz. Distincenizi degistirirseniz ilk yaptiginizi tamamen

silmeyi unutmayiniz. Litfen anlamadiginiz bir cimleyle karsilasugimizda uygulamaciya danisiniz.

Hic Cokaz Ortaderecede Oldukca Fazla ileri derecede

1. Basagns )y ) () () (
2. Sinirlilik ya da iginin titremesi () () () () (
3. Zihinden atamadiginiz, yineleyici,

hosa gitmeyen diisiinceler )y () () () (
4. Bayginlik veya bas dénmesi )y () () () (
5. Cinsel arzu ve ilginin kaybi () () () () (
6. Baskalan tarafindan elestirilme duygusu () () () () (
7. Herhangi bir kimsenin disgtincelerimizi

kontrol edebilecegi fikri () () () () (

8. Sorunlarinizdan pek gogu igin baskalarinin

suglanmasi gerektigi duygusu () () () () (
9. Olaylar animsamada giigliik () () () () (
10. Dikkatsizlik veya sakarlikla ilgili endiseler () () () () (
11. Kolayca glicenme, rahatsiz olma hissi () () () () (
12. Gigiis veya kalp bélgesinde agrilar () () () () (
13. Caddelerde veya agik alanlarda korku hissi )y () () () (
14. Enerjinizde azalma veya yavaslama hali )y () () () (
15. Yasaminizin sonlanmasi diistinceleri () () () () (
16. Baska kisilerin duymadiklari sesleri duyma )y () () () (
17. Titreme ) ) () () (
18. Codgu kisiye giivenilmemesi gerektigi hissi )y () () () (
19. istah azalmasi () ) () () (
20. Kolayca agdlama () () () () (
21. Karsi cinsten kisilerle utangaghk ve

rahatsizlik hissi () () () () (
22. Tuzaga dislrdlmis veya yakalanmis olma hissi () () () () (
23. Bir neden olmaksizin aniden korkuya kapilma () () () () (
24. Kontrol edilemeyen 6fke patlamalari () () () () (
25. Evden disari yalniz gikma korkusu )y () () () (
26. Olanlar igin kendisini suglama () () () () (

Hic Cokaz Ortaderecede OldukgaFazla ileri derecede

R

— e e e e e e e e e e e e

)
)
)
)
)

)
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27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.

37.

38.

39.
40.
41.
42,
43.

44,
45,
46.
47.

48.
49.
50.

51.
52.

53.
54.
55.
56.
57.
58.
59.
60.

Belin alt kisminda agnlar

islerin yapiimasinda erteleme duygusu

Yalnizlik hissi

Karamsarlik hissi

Her sey icin ok fazla endigse duyma

Her seye karsi ilgisizlik hali

Korku hissi

Duygularimzin kolayca incitilebilmesi hali

Diger insanlarin sizin 6zel diistincelerinizi bilmesi
Baskalannin sizi anlamadigi veya
hissedemeyecegi duygusu

Baskalarnnin sizi sevmedigi ya da dostca olmayan
davraniglar gosterdigi hissi

islerin dogru yapildigindan emin olabilmek

icin cok yavas yapma

Kalbin gok hizh carpmasi

Bulanu veya midede rahatsizlik hissi

Kendini baskalarindan asagi gorme

Adale (kas) agnlan

Baskalarinin sizi gozledigi veya hakkinizda
konustugu hissi

Uykuya dalmada giiclik

Yapuginiz igleri bir ya da birkag kez kontrol etme
Karar vermede glclik

Otobiis, tren, metro gibi araglarla yolculuk

etme korkusu

Nefes almada giiglik

Soguk veya sicak basmasi

Sizi korkutan belirli ugras, yer ve

nesnelerden kaginma durumu

Hi¢bir sey diisinmeme hali

Bedeninizin bazi kisimlarinda uyusma,
karincalanma olmasi

Bogaziniza bir yumru tikanmis olma hissi
Gelecek konusunda tmitsizlik

Dusuncelerinizi bir konuya yogunlastirmada guglik
Bedeninizin gesitli kisimlarinda zayiflik hissi
Gerginlik veya gosku hissi

Kol ve bacaklarda agirhk hissi

Oliim ya da 6lme diisiinceleri

Asirn yemek yeme
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Hic Cokaz Orta derecede
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. insanlar size bakugi veya hakkinizda

konustugu zaman rahatsizlik duyma

Size ait olmayan diistincelere sahip olma

Bir baskasina vurmak, zarar vermek,

yaralamak durtilerinin olmasi

Sabahin erken saatlerindeuyanma
Yikanma,sayma,dokunma gibi bazi hareketleri
yineleme hali

Uykuda huzursuzluk rahat uyuyamama

Bazi seyleri kirnp dokme istegi

Bagkalarinin paylasip Kabul etmedigi inang ve
distincelerin olmasi

Baskalarinin yaninda kendini cok sikilgan hissetme
Carsl, sinema gibi kalabalik yerlerde rahatsizhk hissi
Her seyin bir ytik gibi gériinmesi

Dehset ve panik nobetleri

Toplum iginde yiyip-icerken huzursuzluk hissi

Sik sik tartismaya girme

Yalniz birakildiginda sinirlilik hali

Baskalarinin sizi basarilariniz icin yeterince
takdir etmedigi duygusu

Bagkalariyla birlikte olunan durumlarda bile
yalnizlk hissetme

Yerinizde duramayacak olgtide huzursuzluk duyma
Degersizlik duygusu

Size kotu bir sey olacakmig duygusu

Bagirma ya da esyalar! firlatma

Topluluk icinde bayilacaginiz korkusu

Eder izin verirseniz insanlarin sizi

sOmiirecegi duygusu

Cinsiyet konusunda sizi ¢ok rahatsiz eden
distincelerin olmasi

Gunahlarinizdan dolayi cezalandinimaniz
gerektigi distincesi

Korkutucu tirden distnce ve hayaller
Bedeninizin ciddi bir rahatsizlik oldugu diislincesi
Bagka bir kisiye asla yakinlik duyamama
Sugluluk duygusu

Aklinizda bir bozuklugun oldugu dustlincesi
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Giincelleme : 16.11.2007



EK 5. Anlik Anksiyete Degerlendirme Olgegi (STAI-TX1)

Dokuz Eyliil Universitesi
Tip Fakiultesi
Biyofizik Anabilim Dal:
35340 Balcova, izmir
Tel: 0 232 412 44 81 Faks: 0232412 44 85

Adi Soyadi: o /2000
Saat
STAI FORM TX-1
YONERGE: Asagida kisilerin kendilerine ait duygularini anlatmada kullandiklarn bir takim ifadeler
verilmistir. Her ifadeyi okuyun, sonra da nasil hissettiginizi ifadelerin sag tarafindaki parantezlerden uygun
olanimi karalamak suretiyle belirtin. Dogru ya da yanlis cevap yoktur. Herhangi bir ifadenin tizerinde fazla
zaman sarf etmeksizin aninda nasil hissettiginizi gésteren cevabi isaretleyin.
Hig Biraz Cok  Tamamyla
1. Su anda sakinim (D) (2) (3) “
2. Kendimi emniyette hissediyorum. (D) (2) (3) 4
3. Su anda sinirlerim gergin (D) (2) (3) “
4. Pismanlik duygusu icindeyim. (D) (2) (3) 4
5. Su anda huzur i¢indeyim. (D) (2) (3) “
6. Su anda hic keyfim yok. (D) (2) (3) 4
7. Basima geleceklerden endise ediyorum. (D) (2) (3) “
8. Kendimi dinlenmis hissediyorum. (D) (2) (3) 4
9. Su anda kaygiliyim. (D) (2) (3) “
10. Kendimi rahat hissediyorum. (D) (2) (3) 4
11. Kendime giivenim var. (D) (2) (3) “
12. Su anda asabim bozuk. (D) (2) (3) (€)]
13. Gok sinirliyim. (L (2 3) C))
14. Sinirlerimin ¢ok gergin oldugunu hissediyorum. (D) (2) (3) (€)]
15. Kendimi rahatlamis hissediyorum. (D) (2) (3) (€)]
16. Su anda halimden memnunum. (1) (2) 3) 4)
17. Su anda endiseliyim. (D) (2) (3) (€)]
18. Heyecandan kendimi sagkina dénmiis hissediyorum. (1) (2) 3) 4)
19. Su anda sevingliyim. (1) (2) (3) 4
20. Su anda keyfim yerinde (1) (2) 3) 4)
Durumluk kaygi puant:........

Giincelleme : 13.01.2009



EK 6. Epworth Uyku Skalas1

Dokuz Eyliil Universitesi Iy
Tip Fakiiltesi &&Aﬁz
Biyofizik Anabilim Dal1 S

35340 Balgova, Izmir
Telefon : 0 232 412 44 81 Faks: 0 232 412 44 89

<.
BIYOFIZIK ANABILIM DALL, ZMIR

EPWORTH UYKULULUK TESTI

ADI : TARIH :
SOYADI :
DOGUM TARIHI :

CINSIYETI :

Asagidaki durumlarda son aylarda uyuklama veya uyuma ihtimalinize gére en uygun
rakamn isaretleyiniz.

0¥ Hicbir zaman uyuklamadim
1# Bazen uyuklarim \ uyurum
2% Genellikle uyuklarim \ uyurum

3# Siklikla uyuklarnm \ uyurum

- Otururken ve okurken 0123
- Oturmus televizyon seyrederken 0123
- Topluluk icinde aktif olmadan otururken 0123
- Arabada yolcu olarak 1 saat araliksiz seyahat ederken 0123
- Ogleden sonra sartlar uygun oldugunda ve uzandigimda 0123
- Otururken ve birisi ile konusurken 0123
- Alkolsiiz yemek sonrasi sakin otururken 0123
- Araba kullanirken trafik tikandiginda 0123
TOPLAM : 124

Giincelleme: 11/05/12
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EK 7. Veri Kayit Formu

VERI KAYIT FORMU

Arastirma Adx: “Yiiksek ve Diisiik Glisemik Indeksli Kahvaltimin Egzersiz Sonrast Bilissel Islevier

Uzerine Etkisi”

KATILIMCI NO:

Dogum T. Yas Cinsiyet | Kilo Boy BKI % Yag % Kas VO2 max.
o Gonulliiye ¢alisma kosullar anlatildi. Q
« “Bilgilendirilmis Génuilli Olur Formu” imzalatildi. O
o “Kisisel Bilgi Formu” dolduruldu. O
¢ “Psikolojik Belirti Tarama Testi (SCL-90R)” yapild1. O
1. TEST 2. TEST
(diigtik glisemik indeks) (viiksek glisemik indeks)
Tarih: Tarih:
1. | « Durumluk Anksiyete Deg. Olcegi () 1. | « Durumluk Anksiyete Deg. Olcegi @)
(STAI-TX1) (STAI-TX1)
+ Epworth Uyku Skalasi O o Epworth Uyku Skalasi O
2. Kan Glikozu 2. Kan Glikozu
Ol¢limi Olciimii
3. Kahvalti Tam tah. 3. Kahvalt Beyaz ekmek
Elma Hurma
Peynir Peynir
Sat Sat
Yag Yag
Domates Domates
Enerji: CHO: Enerji: CHO:
Protein: Protein:
Gl: Yag: Gl: Yag:
90 DAKIKA BEKLEME 90 DAKIKA BEKLEME
4. Kan Glikozu 4, Kan Glikozu
Ol¢limi Ol¢imii
5. Biligssel test 5. Bilisssel test
6. Kan Glikozu 6. Kan Glikozu
Ol¢limi Ol¢imii
7. Egzersiz 7. Egzersiz
8. Bilisssel test 8. Bilisssel test
9. Kan Glikozu 9. Kan Glikozu
Ol¢limi Ol¢imii

UYGULAYAN
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8. YGI ve DGI’ Kahvalt1 Ornegi

YUKSEK VE DUSUK GLISEMIK INDEKSILI KAHVALTI ORNEGI

Giinliik ener1 gereksinmmu = 3400 kkal/giin

Yiiksek Glisemik Indeks Diisiik Glisemik Indeks
Kahvaltiik Miktar Kahvaltihik Miktar
Beyaz ekmek 125 g Tam tahilli ekmek 130 g
Kuru iziim 40¢g Elma 300 g
Beyaz peymr g Beyaz peymr g
Sit (tam vagh) 230 mL Sit (tam vagli) 240 mL
Domates 200g Domates 200 g
Enery = 850 kkal Enerj1 = 845 kkal
%54 karbonhidrat (113 g) %53 karbonhidrat (120 g)

%]15 protem (29 g) %15 protem (30 g)
%31 vag (29 g) %30 vyag (30 g)
Beyaz ekmek: Uno®

Tam tahilli ekmek: Uno®

Beyaz peymir: Siitasg®

Siit (tam yagh): Siitas®
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EK 9. Ozge¢mis

OZGECMIS
TC Kimlik No / Pasaport No: 31462910972
Dogum Yili: 1982
Yazisma Adresi: Dokuz Eyliil Universitesi Hastanesi
Beslenme ve Diyet Birimi-Inciralt1
Izmir/Tiirkiye - 35340
Telefon : 02324122515
Faks :
e-posta : ferya.bertan@deu.edu.tr
EGITIM BILGILERI
Ulke Universite Fakiilte/Enstitii | Ogrenim Alam Derece MeZYulrIlllyet
Tiirkiye Hacettepe Uni. | Saglik Bilimleri | Beslenme ve 2005
Diyetetik
AKADMIK / MESLEKTE DENEYIM
Kurulus Ulke Sehir | Boliim/Birim Gorey Gorev.
Tiiri Donemi

Dokuz Eyliil Univ. | Tiirkiye [zmir Beslenme ve | Diyetisyen | 2005 -
Hastanesi Diyet Birimi

UZMANLIK ALANLARI
ISO 22000 Gida Giivenligi Yonetim Sistemi
Onkoloji Diyetisyenligi
Klinik Enteral ve Parenteral Nutrisyon

ODULLER
Odiiliin Ad1 Alindig1 Kurulus Yih
1*" International Food and
Medicine Congress Ankara Universitesi 2018

Sozel Bildiri (Ikincilik)
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