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OZET

GELENEKSEL GIDA OLARAK KEFIiR TUKETIMININ DiYABETIK
BIiREYLERDE VUCUT KOMPOZIiSYONUNA ETKISININ INCELENMESI

Geleneksel besinler ve probiyotik gida olarak kefirin insan sagligi iizerine
olumlu etkilerini ortaya koyan bir¢ok calisma bulunsa da tam olarak mekanizmasi
aciklanamamaktadir. Besinler veya takviyeler yoluyla alinan probiyotiklerin pek ¢ok
metabolik hastaliktan korunmada etkili olduklar1 bilimsel ¢alismalarla ortaya
konulmustur. Probiyotiklerce zengin besin maddeleri arasinda yaygin olanlar siit, siit
triinleri ve fermente urinlerdir. Geleneksel olarak iilkemizde siklikla tiiketilen
fermente tirlinlerden birisi de kefirdir. Kefir; inek, koyun, ke¢i ve kisrak siitline kefir
kiiltirii eklenmesi ile elde edilen hafif asidik karakterde, ferahlik veren fermente bir
slit iirlintidiir. Bu ¢alismada, geleneksel fermente besin olan kefirin probiyotik destek
amagcli diizenli olarak tiiketilmesinin diyabetik bireylerin viicut kompozisyonuna olan
etkilerinin incelenmesi amaglanmistir. Bu baglamda, ¢alisma 1 Kasim 2020 ve 1
Aralik 2020 tarihleri arasinda Istanbul ilinde yerlesik beslenme ve damsmanlik
merkezine bagvuran diyabet tanisi almis 17 birey (5 erkek 12 kadin) iizerinde
yiiriitilmiistiir. Aragtirmaya katilan tiim katilimcilarin ¢alisma 6ncesi ve 30 giin siire
ile glinlik 400 ml kefir tiiketimi sonrasi viicut kompozisyon olgiileri biyoelektrik
empedans yontemi ile belirlenmistir. Elde edilen bulgularin istatistiksel analizi igin
SPSS25 istatistik programi kullanilmistir. Uygulama Oncesi ve sonrasi viicut
komposizyonu verilerinin betimsel degerleri ortalama (X), standart sapma (ss), say1
(s) ve yiizde (%) hesaplanmis ve viicut kompozisyonlari arasindaki anlamlilik iligkisi
t-testi ile karsilagtirnlmistir (p<<0,05). Elde edilen bulgulara gore, ¢alismaya katilan
kisilerin %29,4’1 erkek ve %70,6’s1 kadin olup, grup yas ortalamasi 43,9+10,29°dur.
Arastirma Oncesi viicut agirhik ortalamasi 86,32+16,8, BKI ortalamasi 32,59+5,08
kg/m? ve viicut yag ortalamasi %35,5, +9,98 iken; calisma sonrasi viicut agirlik
ortalamas 85,2+16,6 kg, BKI ortalamas1 32,1+4,99 kg/rn2 ve viicut yag ortalamasi
9%33,9+9,98 olarak tespit edilmistir. Buna gore, ¢alisma Oncesi ve sonrasi viicut yag
yiizdesi degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu goriilmiistiir
(p<0,05). Sonug olarak, diyabetik bireylerde geleneksel fermente besin olarak kefir
tilketiminin viicut yag kompozisyonunu toplam viicut agirlifindan bagimsiz olarak
azalma yoniinde olumlu olarak etkilemistir.

Anahtar Kelimeler: Probiyotik, kefir, viicut yag yiizdesi, diyabet, saglik.
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ABSTRACT

INVESTIGATION OF THE EFFECT OF KEFIR CONSUMPTION AS A
TRADITIONAL FERMENTED FOOD ON BODY COMPOSITION IN
INDIVIDUALS WITH DIABETES

Although there are studies showing the positive effects of traditional
fermented kefir consumption as a probiotics on human health; the mechanism of
action still remains unclear.. Although there are many studies on its beneficial
effects, the exact mechanism cannot be explained. Probiotics taken via nutrients or
supplements have been shown to be effective in preventing many metabolic diseases
by scientific studies. Among the nutrients rich in probiotics, milk, dairy products and
fermented products are common. One of the foods commonly consumed in daily life
is kefir. Kefir; Cattle, sheep, goat and mare milk obtained by adding kefir culture is a
slightly acidic character, is a refreshing fermented milk product. The aim of this
study was to investigate the effects of kefir consumed regularly for probiotic support
on human body composition. In this context, between December 2018 and January
2019, a total of 15 type 2 diabetes patients (6 males and 9 females) working in a
private medical center in Istanbul were selected. The relevant ethics committee
approval was obtained before the study started. Before starting the application of
kefir consumption, body composition of the participants was determined by
bioelectrical impedance method. Participants were allowed to consume 400 ml / day
of kefir for 4 weeks. At the end of the study, the body composition of the participants
was measured again. SPSS25 statistical program was used for statistical analysis of
the data. Descriptive values of body composition data before and after application
were calculated as mean (X), standard deviation (ss), number (s) and percentage (%)
and the significance relationship between body compositions was compared with t-
test (p <0.05). 29,9 % of the participants were male and 70,6 % were female. The
mean age of the group was 43,9+10,292. Before study, measured average body
weight 86,32+16,8 kg, measured average BKI 32,59+5,08 kg/m2, measured average
body fat %35,5,4£9,98 (35,554+9,98 kg). After study, measured average body weight
85,2+16,6 kg, measured average 32,1+4,99 kg/m2, measured average body fat
%33,949,98 (33,9+5,9,98). According to this study, body fat ratio are statically
possitive (p<0,05). As a result, regular cosumption of kefir as probiotics, possitive
effect on reducing body fat irrelevant of body weight.

KeyWords: Probiotic, Kefir, Persent of Body fat, Diabetes, Health.
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GIRIS

Diinya mutfaklar1 arasinda ilk siralarda yerini almis olan Tiirk mutfak
kiiltiirti ¢esitli donemlerde farkl kiiltiirlerle etkileserek bugiiniin zengin yemek
kiiltliriinii olusturmustur. Tiirk mutfak kiiltiiriinde bulunan geleneksel yiyecek ve
igcecekler bazi donemlerde 6nemini yitirmis olsada giiniimiizde yeniden yoresel
ve geleneksel gidalara ilgi artmaktadir (Solmaz ve Altiner, 2018). Tiirk mutfak

kiiltiirtinde geleneksel fermente yiyecek ve igeceklerde 6nemli yer tutmaktadir.

Fermente yiyecek ve icecekler insan sagligina olumlu etkileri rapor edilen
probiyotik bakteri saglamasi agisindan onemlidir (Hutkins, 2006). Ulkemizde
geleneksel olarak tiiketilen ve fermente siit iirlinleri arasinda dnemli yere sahip
olan kefir probiyotik 6zellikte mikroorganizmalar icermekte ve fonksiyonel gida
olarak degerlendirilmektedir (Bellikci ve Demirel, 2018; Hutkins, 2006). Tiim
insanlarda kendi hiicrelerinin yanisira bakteriler, mantarlar gibi bireyin kendine
0zgii mikroorganizma toplulugu bulunmaktadir. Bu topluluk “mikrobiyota”
olarak ifade edilmekte olup biiylik kism1 barsak mikrobiyotasidir (Stefanaki ve
dig., 2017; Qin ve dig., 2010). Probiyotik 0Ozellikteki bakteriler insan
barsaklarinda yerleserek sindirim sistemi diizenlemeye yardimci olurlar
(Garrote ve dig., 2015). Probiyotik bakteriler fermente icecek ve yiyecekler
yiiksek miktarda viicuda alinabilecegi gibi yiiksek sayida canli bakteri igeren
gida takviyesi tabletleri olarak da kullanilmaktadir. Ozellikle iceceklerle
alinmas1 sindirim sisteminin ilerleyen kisimlarina daha kolay ulagmasim
saglamaktadir. 11k olarak Orta Asya daglik bdlgelerinde yiizlerce yildir tiiketilen
kefir bir ¢cok saglik faydasi oldugu halde yogurt ya da peynir kadar yaygin
tiiketilmemektedir (Bourrie ve dig., 2016; Metchnikoff, 1908; Boirrie ve dig.,
2018; Liu ve dig., 2012; Liu ve dig., 20006).

Kefir kelimesinin ‘keyif” kdkiinden tiiretildigi bildirilmistir. Keyif ise iyi
yasamay1 ifade etmektedir. Rusya, Dogu ve Kuzey Avrupa, Giineybati asya gibi
bolgelerde yaygin olarak tiiketilmektedir. Kefir farkli bolgelerde kephir, kefhy,



kiaphur, kefer, kipi, knapon ve kippi gibi farkli isimler almaktadir (Ahmed ve
dig., 2013; Rosa ve dig., 2017; Otles ve Cagindi, 2003; Oliveira ve dig., 2013).

Diyabet giin gectikce artan insan yasam konforunu ve siiresini azaltan
metabolik bir hastaliktir (Saglik Bakanligi, 2020). Diinyada %8,8 oraninda
goriilmekte iken OECD verilerine gore ortalama %7 oranindadir (IDF, 2020).
Ulkemizde obezitenin artmasiyla paralel olarak artan diyabet ve pre diyabet

orani yaklasik %14 oranindadir (TCSB, 2020).

Diyabetik bireylerin mikrobiyatalari hakkinda arastirma literatiirde
simirhidir. Diyabetik bireylerin viicut kompozisyonunda yag birikiminin daha
fazla olmasi ve diyabetin obezite ile iliskisi agiklanmistir. Kefir tiiketiminin
barsak mikroflorasin1  diizenleyerek diyabetik bireyler kan sekerinin
diizenlenmesi sagladigr ve kan degerleri ilizerine olumlu etkilerinin bildirildigi
caligmalar (Klaenhammer ve Kullen, 1999; Langlands ve dig., 2004) olsa da
viicut kompozisyonuna etkisini inceleyen ¢aligsmalar literatiirde rastlanmamaistir.
Kefirde bulunan probiyotik mikroorganizmalar barsak sisteminin bakteri
dengesini diizenleyerek yararli etki gosterdigi bildirilmektedir. Bu yararh etki
zararli mikroorganizmalarin sayisal olarak azaltilmasi, enzimatik aktiviteyi
diizenlemek ve bagisiklik sistemini iyilestirme seklinde gerceklesmektedir
(Paracho ve dig., 2007; Langlands ve dig., 2004). Bu c¢alismanin amaci
geleneksel fermente igecek olarak diizenli kefir tiikketiminin diyabetik bireylerde

viicut kompozisyonuna etkisinin incelenmesidir.



1. GENEL BILGILER

1.1 Tanim

Tiirk Gida Kodeksi Fermente Uriinler Siit Tebligi’ne gore (Teblig No:
2009/25) kefirin tanimi; ‘fermantasyonda spesifik olarak Lactobacillus kefiri,
Leuconostoc, Lactococcus ve Acetobacter cinslerinin degisik suslari ile laktozu
fermente eden (Kluyveromyces marxianus) ve etmeyen mayalar
(Saccharomyces unisporus, Saccharomyces cerevisiae ve Saccharomyces
exiguus) iceren starter kiiltiirler ya da kefir danelerinin kullanildigi fermente siit

tirlini’ olarak ifade edilmektedir (TCTB, 2009).

1.2 Tarihgesi

Kafkasya’da ortaya ¢iktig1 bildirilen kefir; inek koyun, kec¢i ve deve,
hindistan cevizi piring veya soya slitiine kefir danelerinin eklenmesi ile elde
edilen fermente siit iiriiniidiir (Karatepe ve dig. 2012; Otles ve Cagind1 2003).
[k kez elde edildigi yer Kafkasyada bulunan Elbrus daglarinda bulunan
koyleridir (Ozden, 2008). Kendini keyifli hissetmek anlaminda kullanilan ‘keyf’
kelimesinden tiliredigi bildirilmektedir (Giizel-Seydim ve dig., 2000). Kefir;
gliniimiizde bir¢ok iilkede taninmakta ve kephir, kefer, kiaphur, kepi, kippi gibi
farkli sekilde isimlendirilmektedir (Adriana ve dig., 2008). Kefirin ilk kez nasil
tiretildigine iliskin kesin kaynak bulunmasada Kafkas gd¢ebe halkin 6zellikle
serinlemek amaciyla inek ve keci siitiinii kullanarak tesadif olarak iiretildigi
diisiiniilmektedir. Hun Imparatorlugu’nun Avrupa’ya seferlerinde at ve keci
gbtiirmesinin bir nedenininde at siitii kullanarak kimiz ve kegi siitii ile kefir
tiretmek oldugu diisiiniilmektedir. Diger irklara gore Tiirkler’in, daha saglikli ve
kuvvetli olmalarinin bir sebebin kefir kaynakli olabilecegi bildirilmektedir
(MEGEP, 2007). Diinya’da kefir tiiketiminin ve lretiminin en yiiksek oldugu
iilke Rusya olarak bildirilmektedir. Rusya basta olmak iizere bolge iilkeleri
1900’11 yillarda kefir iiretmeye baslamislardir (IDF, 1988). Uluslararas: Diyabet

Fedarasyonu verilerine gore kefir iiretimi yillik iilke bazli verileri, Rusya



1.205.299 ton, Polonya; 17.000 ton, Macaristan’da 12,900 ton, Danimarka;
2.000 ton, Isve¢ 16.000 ton’dur (IDF, 1988). Ulkemizde ambalajli kefir iiretimi
1980°1i yillarda baslamistir. Ulkemizde inisli ¢ikish kefir {iretimi 2005 yilina
%359 oraninda artmis bu artis 2009 yilina kadar stirmiistiir. Sonraki yillarda
pazar kayb1 goriilse de giliniimiizde degisik hacimlerde ve degisik aromalarla

kefir tiretimi bulunmaktadir (Karagézlii ve Dumanoglu, 2011).

1.3 Kefirin Ozellikleri

Bakteri ve mayalarin birlikte bulundugu kefir, mikroorganizmalarin
kalintilarin1 da igeren dogal probiyotik olarak ifade edilir. Diizensiz sekilde,
beyaz veya sarimsi renkte kii¢lik kabarcik goriiniimiinde olan kefir danelerin
capt 3-20 mm arasinda degismektedir (Yiiksekdag ve dig., 2004; Libudzisz ve
Piatkiewicz, 1990; Cagind1 ve Otles, 2003; Kesenkas ve dig., 2013). Kefirin
organoleptik ozellikleri iiretiminde kullanilan siitiin cinsine, uygulanan
islemlere ve kefir danelerinin mengeine gore farklilik gostermektedir (Ertekin
ve Giizel-Seydim, 2009). Geleneksel olarak iiretilen kefirin aromasi kefir
mikrobiyotasinda bulunan bakteri ve mayalardan kaynaklanmaktadir. Laktik asit
fermentasyonu sonucunda ag¢iga c¢ikan CO,, asetik asit, laktik asit gibi son
tirlinlerde kefirin 6zglin aromasim1 saglamaktadir (Terzi, 2007; Cakir ve dig.,
2010). Siit fermantasyonu sonucunda olusan kefir; asidik, rahatlatici, homojen
bir yapiya sahip, yogun kivamli ve maya aromasina sahip olup iilkemizde
genellikle inek, ke¢i ve koyun siitiinden tiretilmektedir (Giizel-Seydim ve dig.,

2000).

1.3.1 Kefir danesi

Gelencksel olarak kefir danelerinin siitii fermente etmesi sonucu olusan
kefirin ana unsuru bu danelerdir. Sarims1 veya beyazimsi renkte olan bu daneler
diizensiz sekilde olup miyatiir karnabahar veya patlamis misir benzeri, 2-20 mm
capinda kiiciik partikiillerdir. Bu partikiiller siite eklendikden sonra uygun
sartlarda fermentasyon baslar. 22 saat boyunca 25 °C de bekletildiginde
fermentasyon tamamlanmis olur. Sonrasinda daneler siiziilerek alinir ve yeniden
fermentasyon igin bagka siite eklenerek islem tekrarlanabilir. Zamanla biiyliyen

hacimsel olarak biiyliyen danelerin ¢ogaldigi bildirilmektedir. (Giizel Seydim ve



dig., 2000). Kefir danelerin i¢ kisminda agirlikli olarak mayalar dis kisminda ise
bakteriler bulunmaktadir. Mayalarin kefirin karakteristik aroma ve tat
olusumunda rol oynadig: bildirilmistir (Wouters ve dig., 2002). Cok zengin
mikrofloraya sahip kefir danelerinindeki mayalarin bazilar1 laktozu fermente
ederken bazilar1 edememektedir (Angulo ve dig., 1993). Danedeki
mikrofloranin asil etkin bakterileri laktik asit ve asetik asit bakterileri ve
mayalardir. Danenin katmaninin en dis kisminda bulunan bakteriler laktozu
fermente ederken; i¢ kisimda bulunan mayalar fermente edemezler.
Katmanlarina gore mikroflorasi, en igte laktoz fermentasyonu yapamayan
mayalar, orta katmanda laktoz fermentasyonu yapan mayalar ve en dis katmanda
ise laktik asit bakterileri, streptokoklar, laktobasiller ve asetik asit bakterileri
bulunmaktadir (Sezgin, 2010). Kefir liretimi yapildigi miiddet¢ce kefir daneleri
cogalarak ayni 6zellikte kefir daneleri olusturlar (Garrote et al. 1998). Kefir
danesinde istenilen 6zellik, yumusak ve elastik yapida olmasidir. Danenin émrii
dikkatli ve temiz ayristirildig1 siirece uzamaktadir. Hemen kullanilmayacagi
durumda temiz su ile yikanip +4 °C de 10 giin siireyle saklanabilir. Uzun siireli
muhafaza gerektigi durumlarda kurutma islemi uygulanmaktadir. Kurutulmas
danelerin yine steril siit ile aktiflestirilir (Karagdzli, 1990; Yildiz, 2009). Kefir
danesini birarada tutan yapiya “kefiran” adi verilmektedir. Kefiran danenin
biiylik kismini olustur ve tamamlanmis iiriinde sivi igerisinde ¢dziinmiis olarak
bulunur ve kefir kuru maddesinin ¢eyregini olusturmaktadir (Frengova ve dig.,

2002; Rimada ve Abraham, 2006; Micheli ve dig., 1999).

Geleneksel kefir iiretimi i¢in ana kiiltliir olarak kefir danelerini
kullanilmas1 gerekmektedir. Arastirmalar kefir ile iiretiminde kullanilan kefir
danesinin mikrobiyotasinin farkli oldugunu ortaya koymaktadir (Garrote ve dig.,
2001; Marsh ve dig., 2013; Farnworth, 2005; Tamime, 2006; Rattray ve
O'Connel, 2011). Danenin mikrobiyal yapisinin %65-80’ini laktobasiller,
%20’sini streptekoklar, %5’ini ise mayalardan meydana geldigi bildirilmektedir
(Wszolek ve dig., 2001). Kefirin goriintiisii Sekil 1.1 ve Sekil 1.2°de
sunulmustur (Otles ve Cagind1 2003; O’Brien, 2012).



Sekil 1.1: Kefirin goriintiisii

Kaynak: (Otles ve Cagindi, 2003).

Sekil 1.2: Kefirin elektron mikroskobu ile elde edilmis goriintiisii

Kaynak: (O’Brien, 2012).

1.3.2 Kefirin mikrobiyolojik 6zellikleri

Kefir, asetik asit ve laktik asit bakterileri ve mayalarin farkli oranlarda
bulundugu karisik bir mikrofloraya sahiptir (Kok ve dig., 2010). Mikrofloranin
%5’ini  mayalar olustururken, %?20’sini streptokoklar ve %65-80’ini

laktobasiller olusturmaktadir (Yildiz ve dig., 2009). Kefirin mikrobiyotasinin;



cografi bolge, farkli iklim kosullari, sicaklik ve fermentasyon siireleriyle ilgili

oldugu bildirilmistir (Garafalo, 2015). Ulkemizde Fermente Uriinler Siit

1.3°de

Tebliginde kefirin mikrobiyolojik sinirlart belirlenmis olup Sekil
sunulmustur.
Uriin Mikroorganizmalar Numune Alma Limitler (1)
Plam
] & m M
Eefir Koliform bakteriler () | 3 2 g 95
Kuaf 3 2 102 10°
E.coli (%) 5 0 <3
Yogurt, meyveli | Koliform bakteriler (%) | 5 2 0 95
vb, yodurtlar, Mava(probivotik 5 2 102 10°
ayran ve diger kullananlar harig)
fermente stit Kuaf 3 2 102 10°
urimler: E. coli (%) 3 0 =3

tagryabilecek en fazla numune sayising)

oldugunu gésteren mikroorganizma sayisini

n: Pardiden, bagimsiz ve rasgele secilen numune sayisy,

(1)Aksi belirtilmedikee limit kob/g-mL olarak deferlendinlir.
(2) EMS (En Muhtemel Savi) yvontemi

m: (n-c) savidaki numunede bulunabilecek en fazla mikrobivolojik degeri,

¢ mve M arasmda olmasina 1z verilen malrsimum numune sayisini (M degeri

M: ¢ savidaki numunenin bu degeri asmas: halinde uygunsuz olup kabul edilemez

Sekil 1.3: Fermente Siit Uriinlerine Ait Mikrobiyolojik Degerler

Kaynak: (TCTB, 2009)

Kefir ve kefir danesinin mikroflorasinda bulunan mikrorganizmalara

iligkin bilgiler Tablo 1.2°de sunulmustur (Rosa ve dig., 2017).



Tablo 1.2: Kefirin mikroflorasini olusturan mikroorganizmalar

Laktobasiller Streptokoklar Mayalar devam
Lactobacillus acidophilus Streptococcus cremoris Candida tannotelerans
Lactobacillus brevis Streptococcus durans Candida tenuis
Lactobacillus bulgaricus Streptococcus faecalis Candida valida

Lactobacillus casei
Lactobacillus crispatus
Lactobacillus delbrueckii
Lactobacillus fermentum
Lactobacillus fructivorans
Lactobacillus gallinarum
Lactobacillus gasseri
Lactobacillus helveticus
Lactobacillus hilgardii
Lactobacillus kefir
Lactobacillus kefiranofaciens
Lactobacillus kefirgranum
Lactobacillus mesenteroides
Lactobacillus paracasei
Lactobacillus parakefiri
Lactobacillus reuteri
Lactobacillus reuteri
Lactobacillus rhamnosus
Lactobacillus viridescens

Laktokoklar

Lactococcus lactis subsp. lactis
Lactococcus lactis subsp.
cremoris

Lactococcus lactis subsp. lactis
biovar diacetylactis

Streptococcus thermophilus
Asetik Asit Bakterileri

Acetobacter aceti
Acetobacter lovaniensis
Acetobacter syzgii

Diger Bakteriler

Bacillus sp.
Bifidobacterium bifidum
Enterococcus durans
Escherichia coli
Micrococcus sp.
Leuconostoc mesenteroids
Pediococcus acidilactici
Pediococcus dextrinicus
Pediococcus pentosaceus

Mayalar

Brettanomyces anomalus
Candida albicans
Candida friedricchi
Candida lipolytica
Candida holmii

Candida inconspicua
Candida kefir

Candida krusei

Candida lambica
Candida maris

Candida pseudotropicalis

Cryptococcus humicolus
Debaryomyces hansenii
Issatchenkia occidientalis
Kazachstania aerobia
Kluyveromyces lactis
Kluyveromyces marxianus
Kluyveromyeces lactis
Lachancea meyersii
Pichia fermentas
Saccharomyces cerevisiae
Saccharomyces delbruecki
Saccharomyces exiguus
Saccharomyeces fragilis
Saccharomyces humaticus
Saccharomyeces lactis
Saccharomyces lipolytic
Saccharomyces turicensis
Saccharomyces unisporus
Torulopsis holmii
Torulospora delbrueckii
Zygosaccharomyces sp.
Weissella

Yarrownia lipolytica

1.3.3 Kefirin biyokimyasal 6zellikleri

Kefir fermentasyonu sirasinda, sicaklik siire ve meydana gelen asit
miktarina bagimli olarak laktik asit bakterileri ile laktik asit fermentasyonu
gerceklesirken mayalarin etkisi ile etil alkol fermentasyonu gerceklesmektedir.
Fermentasyon siiresi ve sonrasindaki saklama siirelerinde kefir danelerinde
proteolitik bakterilerin proteinleri bir miktar pargaladig bildirilmektedir (Metin

ve Tavlas, 1986; Klaenhammer ve Kullen, 1999). Genel olarak kefirin



fermantasyonu sirasinda meydana gelen degisimlerin c¢ogu laktik asit
fermantasyonu ile agiklanmaktadir. Laktik asit fermantasyonu ile laktozdan
laktik asit olusumu homofermantatif ve heterofermantatif olarak gerceklestirilir.

(Erkmen ve Bozoglu, 2016; Paracho ve dig., 2007).

1.3.4 Kefirin besin dgeleri

Kefirin pH degeri 4,2-4,6 arasindadir. Kefirin bilesimini etkileyen temel
faktorler,  kefir  kiiltiirini  olusturan  mikroorganizmalar ve  bu
mikroorganizmalarin ¢esitliligi, siitiin kuru madde icerigi, siitiin kalitesi, kefir
liretim silirecinin endiistriyel veya geleneksel olmasi, siitiin fermentasyona
biraklidigr sicaklik ve fermentasyon siiresi ve kefirin iiretildikten tiiketildigi ana
kadar gecen siire olarak bildirilmistir (Odet, 1995; Langlands ve dig., 2004).
Kefirin enerji degeri ve bilesimi Sekil 1.4’te sunulmustur (Halle ve dig., 1994).

Icerik 100g  |Icerik 100g | Icerik 100g

Enerji 65kcal | Treommn 0.17 | Mineral (g)

Yag (%) 35 Metionintsistin 0,12 | Kalsiyum 0,12

Protein (%5) 33 Lisin 027 | Fosfor 0.10

Laktoz (%a) 4 Valin 0,22 | Magnezyum 12,00

Su (%) 87.5 Potasyum 0.15

Siit asidi (g) 08 Vitaminler (mg) Sodyum 0,05

Enl alkol (g) 09 |A 0,06 |Klorit 0.10

Laktik asit (g) 1 Karoten 0,02

Kolesterol (mg) 13 B1 0.04 |Iz Elementler

Fosfatidler (mg) 40 B2 0,17 | Denur (mg) 0,05
B6 0,05 |Balar (ug) 12,00

Esansivel amino asitler{g) B12 0,50 | Molibden (ug) 3,50

Taptofan 0,05 | Niasin 0.09 | Manganez (ug) 5.00

Fenilalanin+Tirosin 035 |C 1.00 | Cinko (mg) 0.36

Lasin 034 |D 0,08

Isolasin 021 |E 0.11

Sekil 1.4: Kefirin baz1 kimyasal bilesenleri ve enerji degeri

Kaynak: (Halle ve dig., 1994).

Sekilden anlasilacag: gibi kefirin %3,5°1 yag, %3,3 1l protein, %4’l laktoz
ve %87°5’1 su, %0,6-0,8 etil alkol ve diger oOgeler olusturmaktadir.
Fermentasyon sonrasi laktoz igeriginin %75 oraninda azaldigi bildirilmistir.
Boylece laktoz intoleransin olan bireyler i¢in daha giivenli hale gelmektedir

(Yilmaz ve dig., 2006; Beshkova ve dig., 2002; Simova ve dig., 2002).



Resmi Gazetede yayimlanan “Tiirk Gida Kodeksi Fermente Uriinler Siit
Tebligi”ne (Teblig No: 2009/25) (TCTB, 2009) gore kefir; agirlik¢ca en az %2,7
siit proteini, yag ise en fazla %10, laktik asit miktar1 agirlik¢a en az %0,6, en az
10" kob/g spesifik mikroorganizma, en az 10° kob/g ve en az 10* kob/g maya
olmast gerekmektedir. Daneler %85-90 oraninda su icermektedir. Kefir
danesinin kuru madde boliimii genel olarak %57 oraninda karbonhidrat, %33
oraninda protein, %4 oraninda yag ve %6 oraninda kiilden meydana gelmektedir
(Kesenkas ve dig., 2013). Diger yandan besinsel igerigine bakilirsa gerekli olan
esasiyel yag asitleri ve aminoasitler, biyotin, folik asit, patotenik asit ve B,
vitamini gibi vitaminleri de icermektedir (Karagézlii ve Kavas, 2000);

Karagozlii, 2003).

Depolama siiresi boyunca kefirde goriilen asitlik, CO, ve alkol
miktarlarinin igerigine gore kefir (tatli, orta sert, sert ve ¢ok sert kefir) siniflara
ayrilmaktadir. Bu smiflandirmaya ait kefirlerin 06zellikleri Sekil 1.5°te

sunulmaktadir (Yiiksekdag ve Beyatli, 2003).

Tathi Sert Kefir | Orta Sert Kefir | Sert Kefir | Cok Sert Kefir
Su miktar1 (%) 88.2 88.9 894 89.0
Laktik Asit (%) 0.8 0.6 0.7 0.9
Etil Alkol miktari(%) 0.6 0.7 0.8 1.1
Laktoz (%a) 2.7 2.9 2.3 1.7
Kazein miktar1(%) 2.9 2.7 2.9 2.5
Albumin nuktari(%e) 0.3 0.2 0.1 0.1
Yag miktar (%) 3.3 3.1 2.8 3.3
Kiil miktari(%) 0.8 0.6 0.7 0.6

Sekil 1.5: Kefirin siniflandirilmasi

Kaynak: (Yiiksekdag ve Beyatli, 2003)

1.3.5 Kefir iiretimi

Yaygin olarak inek siitii kullanilmakla birlikte koyun, keci, deve gibi

farkli hayvanlarin siitlerinden ve/veya soya, piring, hindistan cevizi siitii gibi
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bitkisel kaynaklar ile de kefir iiletilebilmektedir. Ayrica kefir yagli, tam veya
yarim yagli veya yagsiz pastOrize siitten hazirlanabilmektedir (Rosa ve dig.,

2017; Otles ve Cagindi, 2003).

Kefir iiretiminde genel olarak iki yontem kullanilmaktadir. Ilki genel
olarak evlerde iiretilen geleneksel yontem iken, ikincisi endiistiriyel yontem
olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Sekil 1.6). Geleneksel yontemde fermentasyon
baslangici i¢in kefir daneleri kullanilmakta ve genellikle pastdrize inek siitiine
eklenmektedir. Siitte bulunmasi gereken dane oranmi 1:30-1:5 agirlik/hacim
olarak ideal bir oran belirlenmis olsa da evlerde deneme yanilma ydntemi ile
miktar belirlenmektedir. Siite kefir danelerinin eklenmesinden sonra kapali bir
kapta 8-25 °C arasinda sicakliklarda 10-40 saat boyunca fermentasyon
gergeklestirilir. Fermentasyon stiresi sicaklik ile iliskilidir (Rosa ve dig., 2017).
Diger yandan genel olarak 20-25 °C sicaklik ve 18-24 saat fermentasyon siiresi
daha yaygin olarak tercih edilmektedir (Otles ve Cagindi, 2003). Kefirin
mayalanmasindan sonra daneler bir slizge¢ ile fermente olan siitten ayrilir.
Danelerin ayrilmasindan itibaren kefir tiiketilebilir ya da sonra tiiketim ig¢in
buzdolabinda saklanabilir. Kefirin sogutulmasi siirecinde olgunlasma ve aroma

bilesenleri artmaktadir (Rosa ve dig., 2017; DeOliveira ve dig., 2013).

Fermantasyondan sonra kefir danelerin boyutlarinda %2-7 oraninda artis
meydan gelmektedir. Bu sekilde stirekli olarak iiretim saglanabilir ve kefir
daneleri tekrar kullanilabilir. Danelerin saklanmasinda ise 4 °C de 8-10 giin
aktif kaldiklar1 bildirilmektedir. Oda sicakliginda ise 36-48 saat ve kurutma ile
12-18 ay saklanabilmektedir (Rosa ve dig., 2017; DeOliveira ve dig., 2013).

Garotte ve arkadaslari, -20°C’de dondurma isleminin kefir danelerinin
saklanmasi i¢in en 1yi yontem oldugunu bildirmektedirler (Garrote ve dig.,
2010). Kefir daneleri uygun kosullarda depolanirsa, aktivitesini kaybetmeden
uzun yillar saklanabilir. Saklanan kefir daneleri, siitiin i¢ine basarili bir sekilde
inkiibe edilirse, daneler agirliklarin1 arttirarak eski yapilarina tekrar kavusabilir

(Rosa ve dig., 2017).

Kefirin endiistriyel iiretiminde ise baslangi¢ kiiltiirii olarak, kefir danesi

yerine kefir danelerinden hazirlanmis ana kiiltiir/bulk kiiltiir (Rus yontemi) veya
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kefir ya da kefir danelerinden izole edilen mikroorganizmalar1 igeren saf ticari

kiltiirler (%2-8) kullanilir (DeOliveira ve dig., 2013; Kesenkas ve dig., 2017).

Uretimde ticari kiiltiir kullanilmasi, standart bir iiriin elde edilebilmesini
saglar (DeOliveira ve dig., 2013). Kefirin endiistiriyel lretimine iliskin akis

semasi Sekil 1.6’da sunulmustur (Rosa ve dig., 2017)

Cig siit
Is1 uygulamasi Yag standardizasyonu
(95°C, 15 dakika) Homojenizasyon
Sogutma Is1 uygulamas:
(20-25°C) (95 °C, 15 dakika)
Kefir daneleri . | |
(%2-10)
Fermantasyon Sogutma
(18-24 °C, 18-24 saat) (20-25°C) Ticari
| | kefir
-—
kiiltiirii
Siizme Fermantasyon (%2-8)
(18-24 °C, 18-24 saat)
Siizme/sogutma
Sogutma (4°C) Ana/Bulk
baglangig I
kiiltiirii
| Olgunlagma
Paketleme (8-10 °C, 12 saat)
Pastorize siit |
| I Paketleme
Sogukta depolama Fermantasyon
(4-6°C) (18-24 °C, 18-24 saat) I
l Sogukta depolama
B Sogutma (4°C) (4-6°C)
Geleneksel Uretim
| Endiistriyel iiretim
Paketleme
Sogukta depolama
(4-6 °C)
Rus/Avrupa Metodu

Sekil 1.6: Kefir Uretim Basamaklari

Kaynak: (Rosa ve dig., 2017)
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1.3.6 Kefir ve saghk etkileri

Kefirin beslenme degerinin yiiksek olmasinin nedeni siitten iiretilmesidir.
Siitte bulunan tiim besin maddelerini igerdigi icin tam bir besin olarak
degerlendirilmektedir. Bilesimi iiretiminde kullanilan siit ve siitiin yag igcerigine
bagli olmaktadir. Fermentasyon siirecinde proteinler, peptit ve amino asitlere,
laktoz da laktik asite kadar pargalanmaktadir. Buna bagl olarak daha kolay bir

sindirim siireci bulunmaktadir (Sezginer, 1980).

Geleneksel fermente besin olarak kefir tiikketiminin kanser, diyabet ve kalp
hastaliklarina karst koruyucu etkilerine iliskin ulusal ve uluslararast cesitli
calismalar bulunmaktadir (Rodrigues ve dig., 2005; Giizel-Seydim ve dig.,
2006; 2010; Ahmed ve dig., 2013). Diizenli kefir tiiketiminin bobrek ve
karaciger fonksiyonlarina pozitif etki ettigi ve kan dolasimini diizenlemeye
yardime1 oldugu bildirilmektedir (Zacconi ve dig., 2003; Osada ve dig., 1994).
Diger yandan istahsizlik, uykusuzluk, ¢esitli enfeksiyonlar ve deri lezyonlari

gibi durumlar i¢in pozitif etki gosterdigi bildirilmistir (Kaptan, 1982)

Cesitli arastirmalarda kefirde bulunan karbondioksitin besin Ogelerinin
sindirimini kolaylastirdigi ve basta Bj, olmak iizere B grubu vitaminlerini
sentezlendigi ve sindiriminin daha kolay gergeklestirildigi bildirilmektedir
(Yaygin, 1995; Cerna ve Hrabova, 1977). Ayrica kefirin fermentasyonu
siirecinde olusan asetik asit ve hidrojen peroksit gibi son {rlinlerin
antibakteriyel 0Ozellikleriyle zararli bakteriler iizerine antibakteriyel etki
meydana getirdigi bildirilmektedir (Yaygin, 1995). Orta Asya ve Kuzey Dogu
iilkelerinde hekimlerin diyarenin Onlenmesi i¢in kefir tiikketimi onerdikleri

bildirilmektedir. (Renner ve Saldamli, 1983).

Kefirin sindiriminin daha kolay olmasi sindirim sistemi salgilarinin ve
salgi bezlerinin rejenerasyonuna zaman kazandirabilecegi, boylece sindirim
sistemi sagligini olumlu yonde etkiledigi bildirilmektedir (Sezginer, 1980).
Kefir tiiketiminin yiiksek oldugu Kafkas bolgelerinde ortalama yasam
siirelerinin daha uzun olmasi ve bazi hastalik prevelansinin diisiik olmasi,
kefirin yiiksek miktarda tiiketilmesiyle iliskilendirilmektedir (Kogak ve Giirsel,
1981; Sezginer, 1980). insan ve hayvan calismalar1 gdstermistir ki &zellikle

kefir tiiketimi sindirim sisteminde yararli bakterilerin sayisinin artmasi ve

13



patojen bakterilerin azalmasini saglamis, Ozellikle sindirim  sistemi
rahatsizliklarinda onemli azalma saglanmistir (Renner ve Saldamli, 1983;

Yilmaz ve dig., 2019).

Sistematik bir derleme ¢alismasinda, 128 ¢alisma incelenmis ve arastirma
kriterlerini saglayan 9 calisma sonuclari degerlendirilmistir. Bulgulara gore
kefir basta olmak iizere fermente besinlerde yaygin olarak bulunan
Laktobasiller ve Bifidobakterium genus igeren tablet, soya siitii, kefir gibi
besinlerin bobrek hastaliklarinin gelisiminde ve seyrinde olumlu sonuglar
verebilecegi bildirilmistir. Ozellikle diyabete bagli bobrek hastaliginin en temel
nedenlerinden olan inflamasyon ve oksidatif stres parametrelerinde istenilen
sonuglarin alinmasina katki saglayarak direkt ve/veya indirekt olarak

onleyebildigi dikkat cekmektedir (Vlachou ve dig., 2020)

Kefirin insan sagligina etki mekanizmasina tam olarak agiklanamamakla
birlikte olas1 mekanizmalara yonelik yapilan bir arastirmada, kefirin sindirim
sistemi ylizeyine ve barsakta bulunan bakterilere direkt veya indirekt etki
gosterdigi, ise kisa zincirli yag asitleri sentezini artirdigi, serbest radikallerin
olusumunu disiirdigii, antioksidan enzim saliniminmi artirdigi bildirilmistir

(Miraghajani ve dig., 2017).

Kefir tiikketiminin obezite ile iliskisinene yonelik ise, Ozellikle
metabolizmanin daha diizglin ¢alismasini saglayarak ve yag atimini artirarak
obezite icin koruyucu bir faktor olabilecegi bildirilmistir (Patterson ve dig.,

2016).

1.3.7 Kefir diyabet iliskisi

Geleneksel besin olan kefirin dogal yapisinda bulunan probiyotikler, yag
atimimi artirarak ve yag hiicrelerinin birikimini azaltarak; metabolik ve insiilin
direncine, dolayisiyla diyabete neden olan inflamasyon siireglerini diizenledigi
bildirilmistir. Yeterli miktarda tiiketim ile tip 2 diyabetin Onlenmesinde ve
tedavi silirecinde pozitif etkili oldugu gosterilmistir. Ayrica uygun miktar
tiketim ile metabolik sendrom, fazla kiloluluk ve obezitenin Onlenmesine

yardime1 oldugu bildirilmistir (Cossio ve dig., 2017).
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Yapilan bir calismada 18 goniilliniin 6 haftalik kefir kullanim1 sonrasi
inflamasyonu azalttig1 ve bagisiklig1 artirdigi bildirilmistir. Kefir kullaniminin
sonlanmasindan 3 hafta sonra yeniden inflamasyon gostergelerinin diisiik
seyretmesi kefirin inflamasyonu oOnlemede etkisi olarak yorumlanmistir

(Adiloglu ve dig., 2013).

Glukoz toleransi ve insiilin etkisini engelleyen bir hormon olan resistin-
benzeri molekiil-B (RELM-B) ile ilgili yapilan bir ¢alismada barsak
mikrobiyotas1 degisen farelerde yiiksek yagli beslendikleri halde yagh
beslenmeye direnc¢ gelistirdikleri ve enerji alimlarinin diisiik seviyede kaldigi
bildirilmistir. Mikrobiyotadaki olumlu degisiklik ile yag emililimini arasinda

negatif iliski bulunmustur (Tilg ve Kaser, 2011).

Cift kor randomize yaslar1t 35-60 arasinda 60 seker hastasi iizerinde
yiriitiilen bir ¢alismada, katilimcilara giinliik 600 ml kefir 8 hafta siiresince
tiikettirilmigtir. ~ Arastirma Oncesi ve sonrast biyokimyasal bulgular
karsilagtirilmistir. Arastirmanin sonuglarina gore diizenli kefir tiikketiminin ii¢
aylik kan sekeri ortalamasini anlamli derecede istenilen yonde disiiriirken kan
yaglarinda anlamli bir diisiis saglamadig bildirilmistir (Ostadrahimi ve dig.,

2015)

Farkli bir ¢alismada, 136 diyabetik katilimciya 6-12 hafta boyunca kefirde
de bulunan (Lactobacillus spp., Bifidobacterium spp) probiyotik bakteriler ile
destek saglanmistir. Arastirma 6ncesi ve sonrasi agirlik, beden kitle indeksi, {i¢
aylik seker ortalamasi, insulin diizeyleri, insulin direnci diizeyleri, a¢lik kan
sekeri, tansiyon, HDL, LDL, VDL gibi parametrelerdeki degisimler
incelenmistir. Bulgularina gore ise sadece aglik insulin miktar1 ve insulin
direnci degerlerinde anlamli diisiis tespit edilirken diger parametrelerde anlaml

diisiis bildirilmemistir (Firuzi ve dig., 2017).

Literatiir incelendiginde kefir tiiketimi ve diyabet hastalarinin
biyokimyasal  parametrelerindeki  degisime  yonelik  bircok  ¢alisma
bulunmaktadir. Biyokimyasal parametreleri viicut bilesimi direkt ve indirekt

olarak etkilemektedir (Zamaninour ve dig., 2021). Bu nedenle ¢alismamiz
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geleneksel fermente besin olarak kefir tiiketiminin viicut kompozisyonuna

etkisini incelemeye yonelik gergeklestirilmistir.
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2. MATERYAL METOT

2.1 Etik izin

Arastirma oncesi Istanbul Gelisim Universitesi Etik Kurulundan izin
alinmistir (Karar No: 2021-23). Calismaya dahil edilen bireyler goniillii olarak
calismaya katilmayr kabul etmislerdir. Lalecan Beslenme ve Danigsmanlik
merkezine basvuran goniillillere calisma hakkinda bilgi verilmis ve kendi

imzalari ile onamlar1 alinmistir (Ek-1).

2.2 Orneklem Sec¢imi

Arastirma 1 Kasim 2020 ve 1 Aralik 2020 tarihleri arasinda Istanbul ilinde
yerlesik beslenme ve danigsmanlik merkezine basvuran diyabet tanisi almig 17
birey (5 erkek 12 kadin) {izerinde yiiriitilmistlir. Arastirmaya dahil edilme ve

dislanma kriterleri asagida verilmistir.

2.2.1 Arastirmaya dahil edilme Kriterleri:

Diyabet tanisi almis olmak
Kefir tiikketebilmek
18-65 yas arasinda olmak

2.2.2 Arastirmadan dislanma Kkriterleri

Diyabet tanis1 olmamak
Kefir Tiiketememek
Son 3 ay i¢cinde ameliyat olmus olmak

18 yasindan kii¢iik ve 65 yasindan biiyiik olmak
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2.3 Materyal:

2.3.1 Kefir Temini

Piyasada yaygin olarak bulunan standart paketlerde sunulmus olan 200
ml’lik Pinar ticari marka kefir kullanilmistir. Tiim katilimcilarin 400 ml/giin (2
sise/giin) tiiketmesi soguk zincir bozulmadan saglanmis, unutma ve tiiketimin

aksatilmamasi i¢in belirli araliklarda hatirlatma yapilmistir.

2.4 Metot

2.4.1 Arastirma tiirii yeri ve siiresi

Beslenme Miidahalesi arastirmasi olarak planlanan ¢alismamiz igin kefir
tiiketim siiresi 30 giin ve viicut kompozisyonu i¢in 2 giin olmak iizere 32 giin

olarak gerceklesmistir.

2.5 Verileri Toplama ve Degerlendirme

2.5.1 Kisisel ozellikler

Caligmanin baslangicinda katilimcilarin demografik 6zelliklerini tespit

etmek amaciyla yiiz ylize goriisme yontemi kullanilarak anket uygulanmistir
(Ek-1).
2.5.2 Antropometrik dl¢iimler

Katilimeilarin viicut kitle indeksleri (BKI) kilogram cinsinden boyun
metre cinsinden karesine boliinerek hesaplanmistir.

BKI = [Viicut agirlig1 (kg) / boy (m)?]

Ayrica goniilliilerin, yagsiz viicut kiitlesi, viicut yag kiitlesi ve su oranini
belirten arastirma Oncesi ve sonrasi viicut analizleri Bodivis (wyong c.o chine)
viicut kompozisyon cihazi ile tespit edilmistir.

2.5.3 Istatistiksel degerlendirme

Calismada, Fark analizi, nonparametrik Friedman testiyle yapilmistir ve

p<0.05 anlaml1 kabul edilmistir. Friedman testiyle anlaml1 bulunan degerler ikili
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olarak karsilastirilmistir. Bu amagla Wilcoxon Signed-Rank testi kullanildi ve
Benferoni diizeltmesi yapilarak p<0.05 anlamli kabul edilmistir. Tim

istatistiksel analizler SPSS v. 25 programi kullanilarak yapilmistir.
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3. BULGULAR

Arastirmamiz 17 birey lizerinde yiiriitiilmiis olup tamami arastirmayi
tamamlamis ve kefir tiiketimlerini dilizenli olarak saglamislardir. Calismaya

katilan goniilliiler 18-55 yas arasinda degismektedir.

Katilimcilarin ~ ortalama yast  43,9+10,292 olarak hesaplanmistir.
Katilimcilarin 12°si (%70,6) kadin 5’1 (%29,4) erkek idi. Katilimcilarin 3’1
(%17,6) bekar 13’1 (%82,4) evli idi. Katilimcilarin 4’ lisans/lisansiistii egitim
diizeyi bildirirken, 5’1 onlisans, 3’1 lise ve 5’1 ilkokul egitim diizeyi bildirmistir.

Katilimeilarin sosyodemografik bilgileri Tablo 3.1°de sunulmustur.

Tablo 3.1: Katilimcilarin demografik 6zelliklerinin dagilimi

Say1 (n) Yiizde (%)
Cinsiyet
Kadin 12 70,6
Erkek 5 29,4
Medeni Durum
Evli 14 17,6
Bekar 3 82,4
Egitim Durumu
[lkogretim 5 29,4
Lise 3 17,6
Onlisans Lisans 5 29,4
Lisansiisti 4 23,5
Gelir Diizeyi
770 TL ve alt1 0 0
771-1500 TL 2 11,8
1501-3000TL 5 29,4
3001 TL ve tuizeri 10 58,8
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Katilimeilarin gelir diizeyleri incelendiginde 10’u (%58,8) 3001 TL ve
tizeri olarak belirtirken, 5’1 (29,4) 1501-3000 TL aras1 ve 2’si 771-1500 TL

arasi olarak belirtmistir.

Katilimcilarin genel saglik ve beslenme bilgileri incelendiginde, 15’1
sirekli ila¢ kullanimi bildirirken 2’si ila¢ kullanimi bildirmemistir.
Katilimcilarin 5’1 sadece diyabet yonetimi i¢in insiilin ya da ila¢ kullandigini
belirtirken, 7’si diyabet ile birlikte kronik kalp damar hastaliklar1 4’1 ise
diyabetle birlikte mide koruyucu ilag kullanimi bildirmistir. Katilimcilarin ilag

kullanimlarinin hastaliklara gére dagilimi Tablo 3.2°de sunulmustur.

Tablo 3.2: Katilimcilarin hastaliklara gore ilag kullanim durumlari.

Say1 (n) Yiizde (%)
Kullanim Alani
Diyabet 5 29,4
Diyabet + Kronik Damar 7 41,2
Hastalig
Diyabet + Mide Koruyucu 4 35,3

Katilimcilarin son dénemde viicut agirligindaki degisikliklere iliskin
sadece 2’si (%11,2) agirlik kayb1 yasagidigini belirtirken 15’1 (%89,8) giincel
agirliklarin1 devam ettirdiklerini bildirmislerdir. Katilimcilarin son donemde

agirlik degisimlerini iliskin veriler Tablo 3.3’te sunulmustur

Tablo 3.3: Katilimcilarin son donemde agirlik degisimleri.

Say1 (n) Yiizde (%)
Agirlik Degisimi
Var artt1 0 0
Var azaldi 2 11,2
Yok 15 89,8

Katilimcilarin beslenme ile ilgili sorunlarina iliskin de 2’si (%11,8) mide
agrisi, 2’si (%11,8) kabizlik, 1’1 (%5,9) gaz sikayeti bildirirken 12’°si (70,6)
herhangi bir sikayet bildirmemistir. Katilimcilarin beslenme ile ilgili

sorunlarina iliskin veriler Tablo 3.4’de sunulmustur.
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Tablo 3.4: Katilimcilarin Beslenme ile ilgili yasadiklar1 sorunlar.

Say1 (n) Yiizde (%)
Sorunlar
Yok 12 70,6
Gaz Sikayeti 1 5,9
Kabizlik 2 11,8
Mide agris1 2 11,8

Arastirmaya katilan gontlliillerin daha 6nce diyet uygulama durumlarina
bakilinca 4’1 (%23,5) bir diyet programi uygulamis oldugunu belirtirken 13’1
(76,5) herhangi bir diyet programi uygulamadiklarini bildirmistir. Gegmiste
Diyet uygulama durumlar1 ve uygulanan diyetlere iliskin veriler Tablo 3.5’te

sunulmustur.

Tablo 3.5: Katilimcilarin diyet uygulama durumlari ve uygulanilan diyetler.

Say1 (n) Yiizde (%)
Dah once diyet uygulama
durumu
Uyugulamamisg 13 76,5
Uygulamis 4 23,5
Gegmiste Uygulanmis
Diyetler
2000 kkal diyabetik diyet 1 59
1800 kkal diyabetik diyet 3 17,6

Katilimcilarin hekim tarafindan tanist konulmus baska hastalik varligi
durumlarinda ise 2’si (%I11,8) ek hastaligin olmadigini, 1’1 (%S5,9)
Hipertansiyon, 1’1 (%5,9) Hiperlipidemi, 1’1 (%5,9) obezite, hipertansiyon ve
hiperlipideminin birlikte oldugunu, 1’1 (%5,9) diyabete kronik kalp hastaliginin
eslik ettigini, 1’1 (%5,9) kronik kalp hastaliginin yanisira hiptiroidizmin eslik
ettigini 7’sinin (%,41,2) obezite ve 3’iinilin (%17,6) de obeziteyle billikte kronik
kalp hastaliginin diyabete eslik ettigini belirtmistir. Katilimcilarin diyabete ek

hastaliklar1 Tablo 3.6’da sunulmustur.
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Tablo 3.6: Katilimcilarin diyabete ek hekim tarafindan tanisi konulmus
hastaliklar1.

Say1 (n) Yiizde (%)
Diyabetin yanisira baska
hastalik varlig
Yok 2 11,8
Hipertansiyon 1 5,9
Hiperlipidemi 1 59
Obezite, Hipertansiyon, 1 59
Hiperlipidemi
Kronik kalp hastalig1 1 59
Kronik kalp hastaligi 1 5,9
+Hipotiroidi
Obezite 7 41,2
Obezite+ Kronik kalp 3 17,6
hastalig1

Katilimcilarin alkol ve sigara kullanim durumlart incelendiginde, bir
katilimc1 alkol tiiketimi (%5,9) bildirirken 16 (%94,1) katilimc1 alkol
kullanmadigin1 bildirmistir. Sigara kullanimnda ise 6 (%35,1) katilimci
kullanmadigini, 11 (%64,9) katilimci ise kullandigini bildirmistir. Katilimcilarin

alkol ve sigara kullanimina iligkin veriler Tablo 3.7’de sunulmustur.

Tablo 3.7: Katilimcilarin alkol ve sigara kullanim durumlarina iligskin veriler

Say1 (n) Yiizde (%)

Alkol Kullanim Durumu

Evet 1 11,8
Hayir 16 5,9
Sigara Kullanim durumu 1 5,9
Hayir 6 5,9
Evet 11 5,9
Sigara adet/giin

2 1 59
10 2 11,8
20 3 17,6

Katilimcilarin egzersiz aliskanliklarina verdigi yanitlar ise, 3’4 (17,6)

diizenli olarak egzersiz yaptigini bildirken 14’ diizenli egzersiz yapmadigini
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bildirmistir. Egzersiz aliskanliklar1 ve siirelerine iliskin veriler Tablo 3.8’de

sunulmustur.

Tablo 3.8: Katilimcilarin egzersiz aliskanliklar1 ve siirelerine iliskin veriler.

Say1 (n) Yiizde (%)

Diizenli egzersiz yapma

durumu

Evet 3 17,6
Hayir 14 82,4
Egzersiz Siiresi (dk/giin)

20 1 59

30 2 11,8

Katilimcilarin ana 6giin ve ara 6giin tiikketim aligkanliklarina bakildiginda,
katilimcilarin 1°1 (%5,9) 1 ana 6giin, 3’1 (%17,6) 2 ana 6giin ve 13’1 (%76,5) 3
ana 0giin tiikettigini bildirmistir. Katilimcilarin 4’4 (23,5) bir ara 6giin, 3’
(%17,6) 2 ara 0glin ve 10°u (%59,0) 3 ara 6giin tikettigini kaydetmistir.

Katilimeilarin ana ve ara 6giin aligkanliklar1 Tablo 3.9°da sunulmustur.

Tablo 3.9: Katilimcilarin 6giin diizenlerine iliskin bilgiler.

Say1 (n) Yiizde (%)

Ana 6giin

1 1 59

2 3 17,6

3 13 76,5
Ara Ogiin

1 4 23,5

2 3 17,6

3 10 59

Katilimcilarin ortalama boy uzunluklari, 162,2 = 7,85 cm’dir. Arastirma
baslangicinda katilimcilarin ortalama viicut agirliklar1 86,3 + 16,8, sonrasinda
ise 85,2 + 16,2 olarak Olgiilmiistiir. Katilimcilarin beden kitle indeksine gore
obezite durumlarin bakildiginda ise 3’i (17,6) normal bki degerine sahipken

9’u(53,1) obezite araliginda olup 5’1 (29,5) ileri derece sisman olarak
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hesaplanmigtir. Katilimcilarin beden kitle indeksine gore gruplandirmalar

Tablo 3.10°da sunulmustur.

Tablo 3.10: Katilimcilarin beden kitle indeksine gore agirliklarinin
degerlendirilmesi.
Say1 (n) Yiizde (%)
Agirlik degerlendirme
(Bki)
Ideal agirlik 3 17,6
Hafif kilolu 0 0
Sisman 9 53,1
Obez 5 29,5

Katilimcilarin  viicut kompozisyonlarindaki degisiklikler ise ortalama

agirlik kayb1 1,07 £ 1,62 kg olarak hesaplanmistir, viicut yag kiitlesideki agirlik

degisimi ortalama 1,65 £+ 1,43 kg olup yiizde olarak degisim ise %1,53 + 1,38

bulunmustur. Yagsiz doku degisimi sadece 0,02 + 1,57 kg iken s1vi miktarindaki

degisim 0,02 £ 1,18 kg bulunmustur. Kemik mineral yogunlugundaki degisim
0,08 + 0,01 kg olup bazal metabolizma hizindaki fark 13,35 £ 18,98 kkal/giin

hesaplanmistir. Katilimcilarin beden kitle indekslerindeki degisim ise 0,39 + 0,6

kg/m2 olarak hesaplanmistir. Katilimcilarin viicut kompozisyonundaki degisim

Tablo 3.11°de sunulmustur.

Tablo 3.11: Katilimcilarin arastirma siirecinde viicut kompozisyonlarindaki

degisimleri
Arastirma Oncesi Arastirma Sonrasi Fark

Ortalama SS Ortalama SS Ortalama SS
Viicut agirhigi (Kg) 86,32 16,84 85,2 16,4 1,07** 1,62
Viicut yag 35,55 9,98 33,9 9,98 1,65** 1,43
kiitlesi(kg)
Viicut yag ylizdesi 40,73 5,93 39,20 6,34 1,563** 1,38
(%)
Viicut yagsiz doku 50,91 9,77 50,89 9,01 0,02 1,57
(kg)
Sivi miktar1 (kg) 37,14 7,22 37,12 6,63 0,02 1,18
Kemik mineral 3,30 0,53 3,30 0,49 0,08 0,00
yogunlugu (kg)
Bazam 1520,41 290,45 1507,06 282,34 13,35** 18,98
metabolizma hizi
(kkal/giin)
Beden kitle indeksi 32,49 5,08 32,10 4,99 0,39 0,60
**p<0,05
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Katilimeilarin  viicut agirliklarindan meydana gelen degisimler Sekil

3.1°de sunulmustur.

140
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01!7****‘**7** — T ! 1

-20

Sekil 3.1: Katilimcilarin viicut agirliginda meydana gelen degisimler.

Katilimcilarin =~ viicut yag miktarlarindaki  degisim  Sekil 3.2°de

sunulmustur.
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Sekil 3.2: Katilimcilarin arastirma baslangici ve sonunda viicut yag miktarindaki
degisimler (kg)
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Katilimcilarin viicut yag degerleri yiizde(%) olarak degisimleri Sekil

3.3’de sunulmustur.

60
50 - =8
B |
B - B
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20 B8 - =] B B Viicut Yag Yiizdesi 1
o O Vicut Yag Yizdesi 2

20 Fark(%)
10

0 T T \

0 5 10 15 20
-10
Sekil 3.3: Katilimcilarin viicut yag yiizde degerleri.
Katilimcilarin yagsiz viicut agirligr Sekil 3.4’°te sunulmustur.
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Sekil 3.4: Katilimcilarin yagsiz viicut agirliklan (kg)

Katilimcilarin kemik mineral agirligt Sekil 3.5°de sunulmustur
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Katilimcilarin Beden Kitle Indeksi degerlerinden meydana gelen

Sekil 3.5: Katilimcilarin kemik mineral agirligindaki degisimler

degisimler Sekil 3.6’da sunulmustur
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Sekil 3.6: Katilimcilarin BKI degerlerinden meydana gelen degisimler

Katilimcilarin bazal

metabolik hizinda (Kkal/giin) meydana gelen

degisiklikler Sekil 3.7°de sunulmustur.
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Sekil 3.7: Katilimcilarin metabolik hizinda meydana gelen degisiklikler

Katilimcilarin viicut sivi miktarinda meydana gelen degisimler Sekil

3,8’de
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Sekil 3.8: Katilimcilarin viicut sivi miktarinda meydana gelen degisiklikler
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4. TARTISMA

Geleneksel olarak iiretilen kefirin dogal yapisinda ¢ok genis tiir ve
miktarda bulunan probiyotiklerin diyabetli bireylerin diyabet yonetimlerine
etkilerini arastiran 17 ¢alismanin incelendigi meta-analize gore, probiyotiklerin
insan viicudundan enerji kaybini artirdigr (sindirim sisteminden yag atimini
artirarak), buna bagli olarak kilo kontroliine yardime1 oldugu, tokluk kan sekeri
seviyelerinde iyilesmeye neden oldugu, insiilin direncini azaltti§i sonucuna
varilmistir. Calismamiz toplam agirliga goére yag kaybinin daha fazla olmasi
yoniiyle benzerlik gostermektedir. Ayni g¢alismanin degerlendirmesine gore
ozellikle kefirde bulunan kalsiyum ve karbondioksitin bu yag agigin1 meydana

getirdigi diisiiniilmektedir (Akbari ve dig., 2016).

Baslangi¢ diizeyde diyabet olan bireyler {izerinde yapilan bir calismaya
gore, uygun miktarlarda probiyotik alimi diyabetin dnlenmesine ve tedavisinin
iyilesmesine katki saglamistir. Arastirmaya gore diizenli probiyotik kullanimi
viicut agirligi kontroliinii saglamaya katki saglamis ve insiilin direnci gelisimini
Onlemistir. Arastirmamizda da basta viicut yag kiitlesinde anlamli azalmanin
yanisira viicut agirliginda ve beden kitle indeksinde azalma benzer bulunmustur,
Diyabetik bireylerin ihtiyaglari dogrultusunda yaygin olarak ulasilabilen en iyi
probiyotik kaynaklarindan olan geleneksel fermente besin olarak kefir
tiiketimlerinin saglanmasi, diyabetin Onlenmesi ve tedaviye verilen yanitin

hizlanmasina neden olacagi diisiiniilmiistiir (Palacios ve dig., 2017).

Bir iiniversite hastanesinde ¢alisan 20-40 yas arasinda 18 goniillii lizerinde
yuriitiilmiis klinik prospektif bir arastirmada, katilimecilara iki hafta fermente
iriinlerden yoksun diyet verilmis ve 6 hafta boyunca giinlik 200 ml kefir
tiiketmeleri saglanarak ilk kefir verilmeden once, kefir tiiketiminin 3. ve 6.
haftalar1 ve kefir tiiketimi bitirildikten 3 hafta sonra (9. hafta) kan 6rneklerinde
diyabetin ©Onciisii olan inflamasyon parametrelerine bakilmistir. Ozellikle

interlokin 8 degeri 3. ve 6. haftada diismiis kefir kullanimi bittikten sonra 9.
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haftada diisik seyretmistir, Kefir tiikketimiyle diyabetin Onciisii olarak
degerlendirilen interlokin diizeylerindeki bu diisiis ve diisiik seyretmesi
diyabetin gelisiminin dnlenmesinde 6nemli rol oynayabilir. Bizim ¢alismamizda
kefir kullanimi diyabetik bireylerde viicut yag miktarinda agirlik kaybindan
bagimsiz olarak anlamli sekilde diisiis saglamistir. Geleneksel fermente
besinlerimizden olan kefir kullanimi ile diyabete neden olan inflamasyonun
Onlenmesinde onemli bir etkiye sahip oldugu bildirilmis olan kefirin diyabetin
gelisiminin 6nlenmesi ve diyabetin diyet uygulamalarinda kefir rutin kullanimi

disiintilmelidir (Adiloglu ve dig, 2013).

Yag oranindaki degisiklikler her yas grubu i¢in olumlu karsilanmaktadir.
Bu baglamda egzersiz sonrasi kefir tiikketiminin viicut yag oranina ve egzersiz
performansina etkilerini inceleyen bir arastirmanin sonuglarina gore, egzersiz
sonrast kefir tiiketiminin viicut yag oranini azalttig1 ve enerji kullaniminin daha
verimli hale gelmesiyle egzersiz performansint arttirdigi bildirilmistir. Bizim
calismamizda da katilimcilarin agirlik kayiplarina daha fazla oranda yag
kaybetmis olmalar1 diizenli olarak diyabetik bireylerin kefir tiiketimi ile viicut
yag oranlarini azaltarak hem egzersiz performanslarini artirabilecekleri hem
diyabetin temel nedenlerinden olan obeziteden korunabilecekleri diistiniilmiistiir

(O’Brien ve dig., 2015).

Ostadrahimi’nin  (2015) calismast 60 diyabetli birey {izerinde
yuriitiilmustiir. Arastirma oncesi ve sonrasi ii¢ aylik kan sekeri degerleri, kan
yaglar1 degerleri ve sadece boy ve viicut agirlifi parametreleri incelenmistir.
Arastirmanin sonuglarina gore gilinliik 600 ml kefir tiiketimi kan yaglarini
anlamli diizeyde etkilemez iken, ii¢ aylik kan sekeri ortalamalar1 ve BKI
degerlerini anlamli derecede diisiirdiigii bildirilmektedir. Calisma baslangicinda
BKI ortalamalar1 28,89 + 4,77 iken sonrasinda ortalama 27,47 + 3,55’¢ diismiis
boylece yaklasik BKI azalmasi 1,42 kg/rn2 olarak gerceklesmistir. Bizim
calismamizda ise calisma Oncesi BKI ortalamasi 32,5 + 5,08 iken sonrasinda
32,1 £ 4,99°dur ve yaklagik diisiis O,4kg/m2 olarak hesaplanmistir. Bu yoniiyle
calismamizla benzer sonuglar bulunmamistir. Bunun nedeni olarak iki ¢alisma

arasindaki en biiyiik farkin kefir miktar1 ve kullanim siiresi oldugu ve ayrica
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tiketilen kefir miktarinin artisinin ve siiresinin uzamasinin agirlik kaybini

artirabilecegi diistiniilmiistiir (Ostadrahimi ve dig., 2015).

Praznikar ve dig., (2020) calismasinda 28 diyabetik goniilliide 4 hafta
siiresince 500 ml kefir tiiketimi Oncesi ve sonrasi viicut kompozisyonunda
meydana gelen degisikler takip edilmistir. Calismaya gore agirlik degisimi
ortalama 89,8 + 17,78 kg’dan 89,6 £19,8’e diislis gostermistir ve anlamli bir
degisim olmamistir. bizim c¢alismamizda bu bakimdan daha fazla agirlik
degisimi sdzkonusudur ve bu fark istatistiksel olarak anlamlidir. Ayn1 sekilde
viicut yag yiizdesi yoniiylede calismamizda olumlu yonde kayip sézkonusudur.
Bunun nedeni agirlik kaybindan kaynaklandigi diisiiniilmiistiir (Praznikar ve

dig., 2020)

Baska bir calismada kefirin yaygin mikroorganizmalarindan olan
Lactobacillus ve Bifidobacterium suslarinin takviyesinin 6-12 haftalik kullanim
Oncesi ortalama 29,3 + 5, 3 kg/m2 iken sonrasinda 29,2 + 5,6 kg/m2 olarak
bildirmektedir. Bizim c¢alismamizla benzer sonuc¢ elde edilmistir ancak
calismamizda agirlik kaybi anlamli sekilde farkli bulunmustur. Bu baglamda
kefir tiikketim siliresi ve miktarina iligkin daha genis Orneklemli g¢aligmalara

ihtiya¢ bulunmaktadir (Firuzi ve dig., 2017).
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5. SONUC VE ONERILER

Geleneksel fermente besinlerin saghik katkilarina iliskin ¢alismalar
literatiirde sinirlidir. Geleneksel iriinlerin saglik yararlarina iliskin bilimsel
caligmalara ihtiya¢ olmakla birlikte bu iirlinlerin endiistriyel gelisimine destek
olunabilir. Tirk mutfak kiiltiiriinde yaygin olarak kullanilan geleneksel fermente
tirlinlerin olas1 saglik yararlarinin ortaya konulmasi iilkemiz mutfaginin tanitimi
ve giliclii yOnlerinin ortaya c¢ikarilmasi agisindan Onemlidir. Calismamizda
diyabetik bireylerin gelencksel igecegimiz olan kefiri diizenli tiiketmeleri ile
viicut yag oranlarinda anlamli disiis sagladigi goriilmiistiir. Diyabetin
tedavisinin en temel bileseni olan tibbi beslenme tedavisinde kefir kullaniminin

yararl etkileri olacagi sonucuna varilmistir.

Arastirmamizin sonuglarina gore kefir tiikketimi ile viicut agirligi, viicut
yag agirhigi, viicut yag ylizdesi, beden kitle indeksi arasinda negatif iliski
bulunmustur. Bu dogrultuda diyabetin Onlenmesinde en oOnemli adim olan
agirlik  kontroliiniin  saglanmast ve diyabetin tedavisinin etkinliginin
artirtlmasinda diyabetli bireylerin diyetlerine kefir eklenmesi mutlaka

g6zoniinde bulundurulmalidir.

5.1 Oneriler

Geleneksel fermente besin olarak kefir tiiketimi diyabetik bireylerin

diyetlerinde bulunmasi viicut yag kiitlesi kontroliinii saglayabilir.

Viicut yag kiitlesinin kontrolii agirlik kontrolii ve diyabetin iyi
yonetilmesine katki saglayabilir. Bu nedenlerle diyabetik bireylerin diyetlerinde

diizenli kefir kullanimi1 diisiiniilmelidir.

Kefirin diger saglk yararlar1 goz Oniinde bulundurularak diyabetik

bireylerde gostermis oldugu etkiyi obez bireylerde de gostermesi beklenebilir.
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Gilindelik hayatimizda geleneksel fermente besinlerin kullanimi insan
barsak florasini pozitif yonde etkileyerek sagligin gelistirilmesinde katki
saglayabilir. Ancak diyabet ve obezite gibi metabolik hastaliklarda hangi bakteri
tliriintin 6ne ¢iktig1 veya hangi mikrobiyel degisikliklerin daha etkili oldugu
heniiz anlasilamamistir. Metabolik hastaliklar ile mikrobiyota iligkisine yonelik
yeni nesil teknikler ile kapsamli arastirmalar obezite ve diyabetin barsak
mikrobiyotasinin yeniden diizenlenmesi gibi olas1 tedavi parametreleri

olusturabilmesi agisindan énemli yol gosterici rol alacaktir

Gastronomi biliminin temel fonksiyonlarindan birisi de beslenme alaninda
kiltiirlerin ve geleneklerin aktarilmasidir, sagliga verilen 6nemin giderek arttig
gliniimiizde geleneksel besinlerimizin taninmasi adina, insan sagligina etkileri

saglig1 gelistirmeye katkilarina yonelik ¢alismalara ihtiya¢ bulunmaktadir.
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EK 1: Sosyodemografik Veri Formu

Sosyodemografik Veri formu
1-Yas:
2-Cinsiyet:

3-Medeni durum:

4- Egitim Durumunuz?
0 ilkokul O Lise 0 Onlisans 0 Lisans 0 Lisansiistii
5 -Yaklasik olarak aylik geliriniz (TL):
0 770 ve alt1 0 771-1500 0 1501-3000 0 3001 ve iisti
6- Siirekli kullandiginiz bir ilag var mi1?
0 Evet Evet ise belirtiniz .........ccceeevverevennnnnne 0 Hayir
7- Son donemde kilo kayb1 veya artis1 var m1?
0 Evet 0 Hayir Evet ise ne kadar ....................
8- Beslenme durumunuzu etkileyen herhangi bir probleminiz var mi?
Istah Kayb1
Bulant1
Kusma
Cigneme Giigliigii
Yutma Gl¢ligi
Gaz Sikayeti
Kabizlik

I shal
Mide Agrisi (Yanma/Eksime) 0 Diger

SO DODODOD O OO O

AGIKIAYIMIZ....ccevveieiiieciieee e,
9- Daha 6nce uygulamis oldugunuz bir diyet programiniz var mi?

OEVeL . 0 hayr.

10- Hekim tarafindan tanisi konmus hastaligi var m1?
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Hayir

Obezite

Kalp

Diyabet
Hipertansiyon
Hipotansiyon
Hipertiroidi
Hipotiroidi

Kanser

Polikistik Over Sendorumu
Karaciger Bozuklugu
Diger .....oooviiiiiiiiinn.

OO OO OO0OOCOOOo

(e)

11- Alkol ve sigara kullanma aligkanliginiz var mi?

0SIgara ...ccooevvevveee e, 011 2(0] PSR
12- Giin igerisinde ka¢ 6giin yemek yersiniz?
.................. ana ogln
.................. ara Ogun

13- Siirekli uyguladiginiz bir egzersiz programi var mi1?

0 Evet 0 Hayir
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EK 2: Etik Kurul Karari
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