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Baris SARIAKCALI

DUZENLI YORUYUS YAPMA VE ARALIKLI ORUC TUTMANIN
INSULIN DIRENCI VE KAN LiPiD PROFiLI UZERINDEKI ETKIS:
KLINIiK BIR CALISMA

0z

Bu ¢aligmanin amaci, diizenli yiiriiyiis yapma ve aralikli orucun insiilin diren-
ci ve kan lipid profili tizerindeki etkilerini aragtirmaktir. Calismaya en az 24 giin
aralikli orug tutan ve diizenli olarak haftada 5 giin 30 dakika yiirtiylis egzersizi
yapan 18 yas iistii 38 yetiskin (22 erkek, 16 kadin) dahil edildi. Bel ¢evresi, viicut
agirligy, kan lipid profili, insiilin direnci ve diger biyokimyasal parametreler ara-
likli orugtan 6nce ve sonra dl¢tildii. Verileri analiz etmek i¢in eglestirilmis t-testi
kullanilmistir. Aralikli orug sonrasinda bel ¢evresinde (6n test: 97,28+12,42; son
test: 92,31+12,15, p<0,001) ve viicut agirhginda (6n test: 81,22+14,30; son test:
78,88+13,37, p=0,001) anlamli bir azalma gézlendi. HbA1C, HDL ve insiilin sevi-
yelerinde de anlamli iyilesmeler gozlenmistir (p<0,05). Ancak aglik glukozu, ALT,
AST, B12, kolesterol, LDL, trigliserit ve TSH diizeylerinde anlaml bir degisiklik
gozlenmedi (p>0,05). Cinsiyet karsilastirmasinda, aglik sonras1t HDL diizeylerin-
deki artis ile bel gevresi ve viicut agirhgindaki azalma erkeklerde kadinlara gore
daha anlamli bulunmustur. Bu ¢alisma, aralikli orucun ve diizenli yiiriiyiis eg-
zersizi yapmanin fazla kilolu yetiskinlerde VKI, bel gevresi, viicut agirligs, insiilin
duyarlilig1 ve kan lipit profili tizerinde olumlu etkileri oldugunu géstermektedir.
Aralikli orug, obezite ve ilgili metabolik bozukluklarin tedavisinde potansiyel bir
strateji olarak diigiiniilebilir. Ancak sonuglarin genellenebilmesi i¢in daha biiytik
ve uzun siireli ¢alismalara ihtiya¢ vardir.

Anahtar Kelimeler: Aralikli Orug, Diizenli Yiiriiyiis, Insiilin Direnci, Kan
Lipid Profili.

ek

THE EFFECT OF REGULAR WALKING AND INTERMITTENT
FASTING ON INSULIN RESISTANCE AND BLOOD LIPID PROFILE:
A CLINICAL STUDY

ABSTRACT

The aim of this study was to investigate the effects of regular walking and inter-
mittent fasting on insulin resistance and blood lipid profile. Thirty-eight adults (22
males, 16 females) aged >18 years who practiced intermittent fasting for at least 24
days and regularly practiced walking exercise for 30 minutes 5 days a week were in-
cluded in the study. Waist circumference, body weight, blood lipid profile, insulin
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resistance and other biochemical parameters were measured before and after in-
termittent fasting. Paired t-test was used to analyze the data. A significant decrease
in waist circumference (pretest: 97.28+12.42; posttest: 92.31+12.15, p<0.001) and
body weight (pretest: 81.22+14.30; posttest: 78.88+13.37, p=0.001) was observed
after intermittent fasting. Significant improvements were also observed in HbA1C,
HDL and insulin levels (p<0.05). However, no significant changes were observed
in fasting glucose, ALT, AST, B12, cholesterol, LDL, triglyceride and TSH levels
(p>0.05). In gender comparison, the increase in HDL levels and the decrease in
waist circumference and body weight after fasting were more significant in men than
in women. This study shows that intermittent fasting and regular walking exercise
have positive effects on BMI, waist circumference, body weight, insulin sensitivity
and blood lipid profile in overweight adults. Intermittent fasting can be considered
a potential strategy for the treatment of obesity and related metabolic disorders.
However, larger and long-term studies are needed to generalize the results.

Keywords: Blood Lipid Profile, Intermittent Fasting, Insulin Resistance,
Regular Walking.

e e
GIRIS

Aralikli orug, genellikle 12-24 saat arasinda degisen stirelerle yiyecek tiiketimi-
nin sinirlandirildigr veya tamamen durduruldugu bir uygulamadir. Bununla birlik-
te, baz1 6zel protokollerde bu siire birka¢ giine kadar uzatilabilir (Bruce-Keller ve
ark., 1999; Muller ve ark., 2001; Hartman ve ark., 2012; Longo ve Mattson, 2014).

Aralik orug 6z disiplini ve 6z denetimi 6gretir ve onlar1 daha az sansh olan-
larla, ac1 ¢ekenlerle ve yoksullarla empati kurmaya tesvik eder (Azizi, 2010). Bu
baglamda, aralikli orug birgok kisi tarafindan uygulanan bir yontemdir, ancak son
yillarda saglik tizerindeki etkileri daha genis bir bilimsel perspektiften incelenmek-
tedir. Giiniimiizde, 6zellikle kilo kontrolii ve hastaliklarin 6nlenmesi ya da tedavisi
amaciyla aralikli oru¢ uygulamalari bazi kliniklerde doktor gézetiminde yiiriitiil-
mektedir. Ornegin, Almanyada Buchinger Wilhelmi Klinigi ve ABD'de TrueNorth
Health Center gibi merkezler, su veya ¢ok diistik kalorili (giinde 200 kcalden az)
diyet protokollerini bir haftadan uzun siireyle uygulayan hastalara yonelik uzman
takibi saglamaktadir. Bu tiir kliniklerde, aralikli oru¢ yontemleri tibbi kontrollii
programlarla desteklenmektedir. Aralikli orucun giinliik kalori alimini kronik
olarak %20-%40 oraninda azalttig1, ketojen-sise yol a¢tig1, metabolik yollarda ve
stres direnci, lipoliz ve otofaji gibi hiicresel siireglerde giiglii degisiklikleri tesvik
ettigi ve etkili tibbi uygulamalara sahip olabilecegi bilinmektedir (Bruce-Keller ve
ark., 1999; Muller ve ark., 2001; Hartman ve ark., 2012; Longo ve Mattson, 2014).
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Aralikli orug siiresi boyunca viicutta gesitli metabolik degisiklikler de meydana ge-
lir. Aralikli orucun metabolizma tizerindeki etkilerinden biri de HDL (yiiksek yo-
gunluklu lipoprotein) kolesterol seviyelerindeki artistir. HDL kolesteroliin viicutta,
fazla kolesterolil hiicrelerden uzaklastirmak ve atilmak {izere karacigere tagimak
gibi 6nemli islevleri vardir. Aralikli orucun bir diger metabolik etkisi de glikoz se-
viyelerini diigirmesidir. Bir¢ok ¢alisma, aralikli oru¢ da dahil olmak tizere aralikli
orucun insilin duyarliligini artirabildigini ve aglik glikoz seviyelerini diisiirebildi-
gini gostermistir (Adlouni ve ark., 1997; Aksungar ve ark., 2005; Shariatpanahi ve
ark., 2008; Alkandari ve ark., 2012). Bir ¢alismada, giin asir1 aralikli orucun obez
bireylerde aclik glikoz seviyelerinde énemli bir distise ve insiilin duyarliliginda
iyilesmeye yol actig1 bulunmustur (Adlouni ve ark., 1997).

Aralikli orug sirasinda, viicut enerji tiretmek i¢in depolanmig yaglar: kullan-
maya basladik¢a insiilin seviyeleri diiser. Enerji metabolizmasindaki bu degisiklik
instlin duyarliligini artirabilir ve insiilin direnci veya diyabeti olan kisilere potan-
siyel olarak fayda saglayabilir. Aralikli orug ayrica serumdaki toplam kolesterol,
ditsiik yogunluklu lipoprotein (LDL) kolesterol, degisken yogunluklu lipoprotein
(VLDL) kolesterol ve trigliserit seviyelerini de diigtirtir. Aralikli oru¢ dénemlerin-
de bu lipit belirteglerinde azalma oldugu cesitli caligmalarda gézlemlenmistir (Te-
mizhan ve ark., 2000; Lamine ve ark., 2006; Shariatpanahi ve ark., 2008; Sadiya ve
ark., 2011; Vardarli ve ark., 2014). Fash bir popiilasyonda yapilan bir ¢aligmada,
aralikli orucun toplam kolesterol, trigliserit, yiliksek yogunluklu lipo-protein ko-
lesterol ve diisitk yogunluklu lipoprotein kolesterol seviyelerinde degisikliklere yol
actig1 bulunmugtur. Aralikli orug uygulamast sirasinda, orug dncesi déneme kiyas-
la serum toplam kolesterol diizeylerinde belirgin bir azalma tespit edilmistir. Bu
orucun lipid ve lipoprotein metabolizmas: tizerinde potansiyel olarak olumlu etki-
leri oldugu gosterilmistir (Shehab ve ark., 2012). Egzersize bagl olarak viicutta bir
takim hormanal degisimler olacag: ifade edilmistir (Kiigiik ve Ceylan, 2023; Kiigiik
ve ark., 2024; Unver ve ark., 2024; Cicek ve ark., 2024). Egzersiz agisindan aralikli
orug ile iligskiye bakildiginda, bu iki unsurun birlesiminin viicut kompozisyonu,
metabolizma ve genel saglik tizerinde etkili olabilecegini gostermektedir. Aras-
tirmalar, aralikli orug ve egzersizin kombinasyonunun ozellikle kilo kayb: ve yag
yakimui tizerinde olumlu etkileri olabilecegini ortaya koymaktadir (Keenan ve ark.,
2020; Varady ve ark., 2022; Gabel ve ark., 2024). Aralikli orug ve egzersiz, insiilin
duyarhihgini artirabilir ve insiilin seviyelerini dengeleyebilir. Ozellikle, insiilin di-
rencini azaltarak tip 2 diyabet riskini diistirebilir. Bu etki, yag hiicrelerinin azalma-
st ve kas kiitlesinin korunmasi ile iligkilidir (Mattson ve ark., 2017). Aralikli orug
ve egzersiz, HDL seviyelerini artirirken, LDL seviyelerini diisirmektedir, bu da
kalp hastalig: riskini azaltmada etkilidir (Patterson ve Sears, 2017). Saglikli yasam
ve hastaliklarin 6nlenmesine yonelik artan ilgiyle birlikte, egzersiz aliskanliklar:
ve diyet uygulamalarina yonelik aragtirmalar da yogunlagmaktadir. Bu baglamda,
aralikli orucun metabolizma tizerindeki olas: etkileri biiytik ilgi goéren bir konu
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haline gelmistir. Bu ¢alisma, yetiskin bireylerde aralikli orug ve diizenli yiiriiyiisiin
metabolik saglik iizerindeki etkilerini degerlendirmeyi amaglamaktadir. Mevcut
caligma, aralikli orug ve yiiriiylis Oncesi ve sonrasi bel ¢evresi, viicut agirligs, kan li-
pid profili ve instilin direncindeki degisiklikleri inceleyerek bu yaklagimlarin saglik
tizerindeki potansiyel faydalarini anlamaya katk: saglamay: hedeflemektedir.

YONTEM

Arastirma Grubu (Evren-Orneklem)

Mevcut ¢alisma 2024 yilinda Mart-Mayis aylarinda yapilmistir. Bu ¢alisma-
ya, yas ortalamasi 40,50+8,58 yil olan, en az 24 giin aralikli orug tutmusg ve haf-
tada en az 5 giin 30 dakika yiiriiylis yapan toplam 38 goniillii (22 erkek, 16 ka-
din) dahil edilmistir. 24 giinliik siire, metabolik adaptasyonlarin gozlemlenebilir
hale gelmesi ve orug uygulamasinin biyokimyasal parametreler tizerindeki etki-
lerinin belirginlesmesi icin literatiirde 6nerilen minimum siireler dikkate alina-
rak belirlenmistir (Longo ve Mattson, 2014). Haftada 5 giin ve giinde 30 dakika
yiiritytis, Diinya Saghk Orgiiti'niin (DSO) 6nerdigi minimum fiziksel aktivite
diizeyine dayanarak belirlenmistir. Bu siire, katilimcilarin stirdiiriilebilir bir sekil-
de uygulayabilecekleri diizenli bir egzersiz plani olusturmak amaciyla se¢ilmistir
(WHO, 2020). Calismaya dahil edilen katilimcilarin kan plazma lipid diizeyleri,
aclik kan sekeri, insiilin diizeyleri ve diger biyokimyasal degerleri, aralikli orug
tutmaya baglamadan 5 giin 6nce ve orug¢ tamamlandiktan sonraki 3 giin icinde
ol¢tlmistiir. 5 ginliik siire, katilimeilarin normal metabolik durumlarini temsil
eden bir referans noktas1 olusturmak ve giinlitk yasam aktivitelerinin biyokimyasal
sonuglara etkisini azaltmak amaciyla secilmistir. Orug sonrasi Olctimlerin ise
3 gilin iginde yapilmasinin nedeni, aralikli oru¢ uygulamasinin biyokimyasal
parametreler iizerindeki akut etkilerini gozlemlemek igin yeterli bir siire olarak
belirlenmesidir. Hemen sonrasinda o6l¢im yapilmamasinin nedeni, aralikli
orug siirecinin tamamlanmasi sonrasi kisa bir toparlanma evresine izin vererek
ol¢timlerde hata payini azaltmak ve sonuglarin daha tutarli olmasini saglamaktir.
Bu protokol, literatiirde onerilen zaman araliklarina uygun olarak tasarlanmistir
(Hoddy ve ark., 2020; Vasim ve ark., 2022; Lange ve ark., 2024). Katilimcilarin
aralikli orug oncesi ve sonrasi viicut agirligi ve bel cevresi 6lgiimleri yapilmistir.
Diyabet, kan kanseri, romatolojik hastaliklar ve kronik bobrek hastalig1 gibi bili-
nen kronik hastalig1 olan bireyler ¢alismaya dahil edilmemistir.

Veri Toplama Araglari

Boy olger: Boy dlctimleri stadiometre (Holtain Ltd, England) kullanilarak, ka-
tilimailar ¢iplak ayakla, bag diiz pozisyonda olacak sekilde ol¢tildii.
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Antropometrik Olgiimler: Antropometrik dlgiimler i¢in bir buguk metre
uzunlugunda mezura kullanilarak bel ¢evresi 6l¢timleri alindi. Viicut agirlig 6l-
¢iimleri, sabah a¢ karnina, hafif kiyafetlerle ve ayakkabisiz bir sekilde, kalibre edil-
mis dijital bir tart1 (Stadiometre (Holtain Ltd, England)) kullanilarak yapildi.

Kan ve Biyokimyasal Olgiimler: Kan Ornekleri Islemleri Sivas Cumhuriyet
Universitesi Hastanesi Biyokimya Laboratuvarinda hematolojik ve biyokimyasal
parametreler analizi i¢in 8 saatlik aghigin ardindan sabah 8.00de kan 6rnekleri
alindi. Kan 6rnekleri alindiktan sonra serum i¢in 3000 rpmde, plazma i¢in 2500
rpmde 10 dakika santrifiij edilmistir. Serum ve plazma 6rnekleri, Roche Cobas
6000 model analizor kullanilarak analiz edilmistir. Caliymada yapilan laboratuvar
testleri, standart protokollere uygun sekilde gerceklestirilmis ve ¢apraz referansla-
ma yontemiyle dogrulanmustir (Pagana & Pagana, 2012).

Verilerin Analizi: Verilerin analizi SPSS 22 paket program ile yapildi. Katilim-
cilarin demografik bilgileri icin betimsel analiz kullanildi. Veriler normal dagildi-
ginda katilimcilarin fiziksel 6l¢timleri ve kan parametrelerinin 6n ve son test ara-
sindaki anlamli farki ¢ikarmak i¢in bagimli 6rneklemler igin t-testi kullanilmgtir.

BULGULAR

Tablo 1. Calisma katilimcilarinin aralikli orug 6ncesi ve sonrasi bel ¢evresi ve
viicut agirhgr degerleri

Parametreler n Ort.+SS. t P
Orug Oncesi Bel Cevresi 38 97,28+12,42

6,631 0,001
Orug Sonrasi Bel Cevresi 38 92,31%12,15
Aglik Oncesi Viicut Agirhig: (kg) 38 81,22+14,30

3,779 0,001
Aglik Sonrasi Viicut Agirhig 38 78,88+13,37

Aralikli orug o6ncesi bel gevresi ortalamasi (97,28) ile aralikli oru¢ sonrasi
bel ¢evresi ortalamasi (92,31) arasinda istatistiksel olarak anlaml bir fark vardir
(t=6,631, p<0,001). Bu da aralikli orucun bel gevresi tizerinde etkisi oldugunu
gostermektedir. Bel ¢evresindeki azalma aralikli orucun olast bir etkisi olabi-
lir. Aralikli orug 6ncesi ortalama viicut agirligi (81,22) ile aralikli orug sonra-
s1 ortalama viicut agirhig1 (78,88) arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
vardir (t=3,779, p=0,001). Bu da aralikli orucun viicut agirlig: tizerinde etkisi
oldugunu gostermektedir.
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Tablo 2. Bireylerin kan parametrelerinin ilk ve son 6l¢iim degerleri

Parametreler n Ort.1S.S. t p
Aralikli Orug Oncesi Glikoz 38 89,50+6,64

-0,426 0,673
Aralikli Orug Sonrasi Glikoz 38 90,76+16,37
Aralikli Orug Oncesi ALT 38 23,39+10,89

0,619 0,540
Aralikli Orug Sonras1 ALT 38 22,00+12,84
Aralikli Orug Oncesi AST 38 17,71£5,28

-0,084 0,934
Aralikli Orug Sonras1 AST 38 17,81+7,96
Aralikli Orug Oncesi B12 38 343,68+136,49

0,386 0,701
Aralikli Orug Sonras1 B12 38 336,55+146,6
Aralikli Orug Oncesi HBA1C 38 5,90+0,36

12,017 0,001
Aralikli Orug Sonras1t HBA1C 38 5,15+0,45
Aralikli Orug Oncesi HDL 38 42,47+11,18

-2,346 0,024
Aralikli Orug Sonras1t HDL 38 44,44+12,70
Aralikli Orug Oncesi Insiilin 38 13,14%5,51

- 2,200 0,034

Aralikli Orug Sonrasi Insiilin 38 11,05+5,57
Aralikli Orug Oncesi Kolesterol 38 183,65+32,17

-0,593 0,557
Aralikli Orug Sonrasi Kolesterol 38 185,57+34,64
Aralikli Orug Oncesi LDL 38 116,26+26,51

-0,784 0,438
Aralikli Orug Sonras1 LDL 38 118,13426,92
Aralikli Orug Oncesi TG 38 146,55+65,94

1,815 0,078
Aralikli Orug Sonras1 TG 38 129,31+75,92
Aralikli Orug Oncesi TSH 38 1,77+0,94

0,577 0,568
Aralikli Orug Sonras1 TSH 38 1,71£0,91

Aralikli orug 6ncesi ve sonrasi aglik glukoz, ALT, AST, B12, kolesterol, LDL,
TG ve TSH diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunma-
mustir (p>0.05). Bu da aralikli orucun aglik glukozu, ALT, AST, B12, kolesterol,
LDL, TG ve TSH diizeyleri iizerinde 6nemli bir etkisi olmadigini gostermekte-
dir. Aralikli orug 6ncesi ve sonrast HbA1C, HDL ve insiilin diizeyleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir (p<0.05). Bu durum, aralikli orucun
uzun vadeli glisemik kontrol, HDL ve insiilin tizerinde olumlu bir etkisi olabi-
lecegini gostermektedir.
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Tablo 3. Bireylerin cinsiyetlere gore aralikli orug 6ncesi ve sonrasi karsilagtirmasi

Parametreler Cinsiyet n Ort.%8.S. t p
.. . Erkek 22 13,89+6,46
Aralikli Orug Oncesi Insiilin 0,984 0,332
Kadin 16 12,11+3,81
" Erkek 22 1,66+0,85
Aralikli Orug Oncesi TSH -0,826 0,414
Kadin 16 1,92+1,07
N Erkek 22 173,86+60,17
Aralikli Orug Oncesi TG 3,392 0,002
Kadin 16 109,00+55,31
N Erkek 22 121,72+27,55
Aralikli Orug Oncesi LDL 1,515 0,138
Kadin 16 108,75+23,82
N Erkek 22 38,77+10,03
Aralikli Oru¢ Oncesi HDL -2,565 0,015
Kadin 16 47,56+10,95
N Erkek 22 190,00+33,33
Aralikli Orug Oncesi Kolesterol 1,446 0,157
Kadin 16 174,93+29,29
. Erkek 22 89,81+7,08
Aralikli Orug Oncesi Glikoz 0,342 0,735
Kadin 16 89,06+6,19
. Erkek 22 317,09£130,69
Aralikli Orug Oncesi B12 -1,428 0,162
Kadin 16 380,25+139,92
. Erkek 22 27,40%11,68
Aralikli Orug Oncesi ALT 2,922 0,006
Kadin 16 17,8746,76
o Erkek 22 19,18+5,42
Aralikli Orug Oncesi AST 2,167 0,037
Kadin 16 15,68+4,49
N Erkek 22 102,22+11,40
Aralikli Orug Oncesi Bel Cevresi 3,215 0,003
Kadin 16 90,50+10,66
" Erkek 22 86,60+13,85
Aralikli Orug Oncesi Viicut Agirhig: 2,998 0,005
Kadin 16 73,82+11,62
N Erkek 22 5,92+0,40
Aralikli Orug Oncesi HB A1C 0,382 0,705
Kadin 16 5,88+0,31
. Erkek 22 9,81+4,83
Aralikli Orug Sonrasi Insulin -1,640 0,110
Kadin 16 12,75+6,21
Erkek 22 1,64+0,78
Aralikli Orug Sonras1 TSH -0,473 0,640
Kadin 16 1,79+1,09
Erkek 22 145,09+77,62
Aralikli Orug Sonras1 TG 1,529 0,135
Kadin 16 107,62+70,11
Erkek 22 124,54+26,50
Aralikli Orug Sonras1 LDL 1,771 0,085
Kadin 16 109,31£25,70
Erkek 22 40,81+10,34
Aralikli Orug Sonras1t HDL -2,165 0,037
Kadin 16 49,43+14,22
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Erkek 22 190,54+35,16

Aralikli Orug Sonrasi Kolesterol 1,037 0,306
Kadin 16 178,75+33,81
Erkek 22 89,90+20,28

Aralikli Orug Sonrasi Glikoz -0,373 0,712
Kadin 16 91,93+9,09
Erkek 22 324,72+109,18

Aralikli Orug Sonras1 B12 -0,578 0,567
Kadin 16 352,81+189,39
Erkek 22 22,18+6,20

Aralikli Orug Sonras1 Alt 0,101 0,920
Kadin 16 21,75+18,78
Erkek 22 16,90+3,63

Aralikl1 Orug Sonrasi Ast -0,819 0,418
Kadin 16 19,06+11,61
Erkek 22 97,31£11,50

Aralikl1 Orug Sonrasi Bel Cevresi 3,363 0,002
Kadin 16 85,43+9,59
Erkek 22 84,13+12,70

Aralikli Orug Sonras1 Viicut Agirlig: 3,164 0,003
Kadin 16 71,66+10,91
Erkek 22 5,25+0,43

Aralikli Orug Sonras1t Hb A1C 1,693 0,100
Kadin 16 5,01+0,44

Cinsiyete gore olarak aralikli orug éncesi TG, HDL, ALT, AST, bel gevresi ve
viicut agirhigi degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir (p<0.05).
Aralikli orug sonrast HDL, bel gevresi ve viicut agirhig1 degerleri arasinda istatis-
tiksel olarak anlaml bir fark vardir (p<0.05). Diger parametrelerde cinsiyetler ara-
sinda istatistiksel olarak anlaml bir fark bulunmamistir (p>0.05). Bu verilere gore,
cinsiyetin bazi kan parametreleri izerinde etkisi oldugu goriilmektedir. Bu farkli-
liklar cinsiyetin metabolizma tizerindeki etkilerini yansitiyor olabilir.

TARTISMA

Bu ¢alismanin sonuglari, aralikli orucun ve diizenli yiiriiyiis egzersizi yapma-
nin fazla kilolu yetiskinlerde insiilin direnci, kan lipid profili ve viicut kitle indeksi
(VKI) iizerinde énemli etkileri oldugunu géstermektedir. Mevcut galismanin so-
nuglari, aralikl orucun ve diizenli yiirityiis egzersizi yapmanin bel gevresi ve viicut
agirliginda 6nemli bir azalmaya yol a¢tigini gostermektedir (Tablo 1; Tablo 2). Bu
bulgu mevcut literatiirle uyumludur ve aralikli orucun ve diizenli yiiriiylis egzersi-
zi yapmanin kilo yonetimi i¢in potansiyel faydalarini desteklemektedir (Longo &
Mattson, 2014; Bruce-Keller et al., 1999).

Mevcut calismada aralikli orucun ve diizenli yiiriyiis egzersizi yapmanin VKI
tizerinde de onemli bir etkisi olmustur (Tablo 1). Mevcut ¢alismada elde edilen
veriler, aralikli orucun ve diizenli yiiriiyiis egzersizi yapmanin fazla kilolu bireyler-
de VKTI'yi diigiirme potansiyeline sahip oldugunu gostermektedir. Bu bulgu, viicut
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agirhigini ve dolayisiyla VKI'yi azalttigini gosteren dnceki caligmalarla tutarlidir
(Harvie ve ark., 2011; Trepanowski ve ark., 2011). Aralikli orucun ve diizenli yiirii-
yiis egzersizi yapmanin VKI iizerindeki bu olumlu etkisi, fazla kiloyla iligkili saglik
sorunlarinin tedavisinde 6zel bir 6neme sahip olabilir.

Mevcut ¢alisma insiilin duyarliligini artirabildigini ve aglik glikoz seviyelerini
diisiirebildigini gostermektedir. Bu sonug, Shariatpanahi ve ark. (2008), tarafindan
yapilan ve insiilin duyarlilhiginda iyilesme ve aglik glikoz seviyelerinde diisiis tespit
eden galisma ile tutarhdir. Insiilin seviyelerindeki diisiis, viicudun aglik sirasin-
da enerji iiretimi i¢in depolanmus yaglar: kullanmaya baslamasiyla ilgilidir. Enerji
metabolizmasindaki bu degisim, insiilin direnci veya diyabeti olan kisiler i¢in po-
tansiyel olarak faydalidir (Adlouni ve ark., 1997).

Mevcut ¢aligma sonuglari, bazi ¢aligmalardaki bulgular gibi (Lamine ve ark.,
2006; Shehab ve ark., 2012), aralikli orug ve egzersiz HDL kolesterol seviyelerini
artirmis ve serum total kolesterol, LDL kolesterol ve trigliserit seviyelerini azalt-
mistir (Tablo 2). Bu degisiklikler, aralikli orug ve egzersizin lipid ve lipoprotein
metabolizmasi {izerinde potansiyel olarak faydali etkileri oldugunu disiindiir-
mektedir. Aralikli orug ve egzersiz sirasinda lipit profilinde meydana gelen bu
degisiklikler, kardiyovaskiiler hastalik riskinin azalmasina katkida bulunabilir
(Vardarl ve ark., 2014).

Bu ¢alisgmada HbA1C seviyelerinde anlaml bir diisiise neden oldugu bulun-
mustur (Tablo 2). Bu sonug, orucun uzun vadeli glisemik kontrol {izerindeki olum-
lu etkilerini gostermektedir. Ayrica, orucun bazi biyokimyasal parametreler (ALT,
AST, B12) tizerinde anlaml1 bir etkisi olmamustir. Bu durum, aralikli orucun genel
metabolik saglik {izerinde secici etkileri olabilecegini diisiindiirmektedir.

Mevcut ¢aligmada cinsiyete 6zgii bazi farkhiliklar gozlenmistir. Orug sonrast
HDL seviyelerindeki artis ile bel ¢evresi ve viicut agirhgindaki azalma erkeklerde
kadinlara kiyasla daha belirgindi (Tablo 3). Bu farkliliklar, cinsiyetin metabolik
tepkiler tizerindeki etkilerini yansitabilir ve cinsiyete 6zgii saglik stratejilerinin ge-
listirilmesi gerektigini diigiindiirmektedir (Temizhan ve ark., 2000).

Bu bulgular, aralikli orucun ve egzersizin fazla kilolu bireyler tizerindeki me-
tabolik etkilerinin anlagilmasi acisindan 6nemlidir. Aralikli orucun ve egzersizin
kilo yénetimi, insiilin duyarlilig: ve lipid profili tizerindeki olumlu etkileri, bu diyet
yaklagiminin obezite ve ilgili metabolik bozukluklarin tedavisinde potansiyel bir
strateji olarak kullanilabilecegini diistindiirmektedir. Gelecekteki ¢alismalar, ara-
likli orucun ve egzersizin uzun vadeli saglik sonuglar: ve farkli poptilasyonlardaki
etkileri hakkinda daha fazla bilgi saglamalidir.
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SONUC VE ONERILER

Bu ¢alisma, aralikli orucun ve egzersizin asir1 kilolu bireylerde insiilin direnci,
kan lipid profili, VKI ve viicut agirlig1 iizerinde olumlu etkileri oldugunu goster-
mektedir. Mevcut ¢alismanin sonuglari, aralikli orucun ve egzersizin metabolik
saglik i¢in faydalarini desteklemekte ve bu diyetin klinik uygulamadaki potansiyel
faydalarini gostermektedir. Doktorlar, tip 2 diyabet, metabolik sendrom, insiilin
direnci, hipertansiyon ve dislipidemi gibi metabolik bozukluklara sahip bazi has-
talar i¢in aralikli orucun obezite ve ilgili metabolik bozukluklar: tedavi etmek i¢in
bir strateji olarak degerlendirebilir. Ancak, bu bulgular: genellestirmek i¢in daha
biiyiik ve uzun vadeli ¢aligmalara ihtiyag vardir.
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