Tirkiye Klinikleri Spor Bilimleri Dergisi
Turkiye Klinikleri Journal of Sports Sciences Turkiye Klinikleri J Sports Sci. 2020;12(1):58-64

I ORIJINAL ARASTIRMA ORIGINAL RESEARCH I DOI: 10.5336/sportsci.2019-70418

Sporcularda Basit Seker Tiiketiminin
Ag1z ve Dis Saghgina Etkisinin incelenmesi

Investigation of the Effect of Free Sugar Consumption on
Oral and Dental Health in Athletes

Osman HAMAMCILAR®, " Aslthan NEFES?, " Tugba KOCAHAN?, *“ Adnan HASANOGLU®

*Genglik ve Spor Bakanlig1, Saglik Isleri Dairesi Baskanlig1, Sporcu Egitim Saglik ve Arastirma Merkezi (SESAM), Ankara, TURKIYE

OZET Amag: Calismamizin amact sporcularda basit seker tiiketiminin ~ ABSTRACT Objective: The aim of our study is to show the effect of
ag1z ve dis saglig1 iizerine olan etkisini incelemektir. Gere¢ ve Yon-  free sugar consumption and oral-dental health in athletes. Material and
temler: Calismaya, yaslar1 15,842,6 yil olan toplam 64 sporcu (43  Methods: Sixty-four athletes (43 males, 21 females) with a mean age
erkek, 21 kadin) dahil edildi. Sporcular, basit seker tiiketimi %10’un  of 15,842,6 years who participated in competitions in different sports
altinda (basit seker tiiketimi az) olanlar ile %10 ve lizerinde (basit seker ~ were included. The athletes were divided into two groups: those with a
tiiketimi fazla) olanlar olmak tizere 2 gruba ayrildi. Sporcularin ¢lirik,  free sugar consumption of less than 10% (less than free sugar con-
kay1ip ve dolgulu dis sayilar1 dis hekimi tarafindan klinik muayene ile ~ sumption) and those with 10% or more (more than free sugar con-
belirlendi. Iki grubun ¢iiriik, kayip ve dolgulu dis sayilari toplami ali-  sumption). Clinical examinations were performed by the dentist in
narak ciirtik, kayip, dolgulu dis sayis1 toplami (DMFT) indeksleri he-  order to determine the number of teeth affected by the caries and their
saplandu. Istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak kabul edildi.  results. Decay, missing and filled teeth with the total number of decay,
Bulgular: Basit seker tiiketimi fazla olan sporcularin ¢iiriik dig sayisi-  missing, total number of filled teeth (DMFT) index were calculated.
nin daha fazla oldugu belirlenirken (p<0,05), kayip ve dolgulu dis sa-  Statistical significance was accepted as p<0.05. Results: Body weight
yilar1 arasinda ise istatistiksel olarak anlamli bir farklilik olmadigi  and body mass index, daily energy intake and carbohydrate con-
belirlendi (p>0,05). Basit seker tiiketimi fazla olan sporcularin viicut ~ sumption of athletes who had free sugar consumption were higher
agirhigi ve beden kitle indeksi ile glinliik enerji alimi ve karbonhidrat ti-  (p<0.05). In addition, it was determined that the fat free mass and
ketiminin daha fazla oldugu belirlendi (p<0,05). Ayrica basit seker ti- muscle mass of the athletes who had free sugar consumption were
ketimi fazla olan sporcularin yagsiz viicut kiitlesi ve kas kiitlelerininde  higher (p<0.05). Conclusion: The high percentage of energy from
daha fazla oldugu belirlendi (p<0,05). Sonug: Enerjinin basit sekerden  free sugar affects the oral and dental health in athletes. The athletes
gelen ylizdesinin yiiksek olmast, sporcularda agiz ve dis saghigini1 kot of the free sugar consumption is thought to affect health status and
etkilemektedir. Basit seker tiiketiminin sporcularin saglik durumlarint ~ body composition.

ve viicut kompozisyonlarini etkileyebilecegi diigiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Sporcu; beslenme; DMFT,; karbonhidrat Keywords: Athlete; nutrition; DMFT; carbohydrate

Sporcular, yiiksek siddette ve/veya uzun siireli trenman sirasinda glikojen depolarinin optimal dii-
antrenman yaptiklari donemde, sagliklarini korumak zeyde korunmasi ve antrenman sonrasinda toparlan-
ve antrenmanin etkilerini maksimum diizeye ¢ikar- manin optimal diizeyde saglanmas1 i¢in karbonhidrat
mak i¢in diyetleri ile yeterli miktarda enerji almali- iceren besin tiikketimine 6nem verilmelidir.* Karbon-
dir.! Karbonhidratlar sporcular igin temel enerji hidratlar spor beslenmesi i¢in temel makro besin 6ge-
kaynagidir.” Spor beslenmesinde, miisabaka veya an- sidir ve igerdikleri seker molekiilii sayisina gore basit
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ve kompleks karbonhidrat olmak iizere 2 gruba ayri-
lir. Basit karbonhidratlar; monosakkarit ve disakka-
ritler olmak tizere karbon, hidrojen ve oksijen sayisi
ile bu li¢ elementin birlesme diizenine gore iki gruba
ayrilir. Basit karbonhidratlardan monosakkaritler;
glukoz, fruktoz ve galaktoz iken, disakkaritler ise
siikkroz, laktoz ve maltozdur.* Basit karbonhidratlar
dogal olarak meyvelerde, siitte, eklenmis seker olarak
gazli igeceklerin i¢inde, meyveli igeceklerde, seker-
leme ve tathilarda bulunur. Basit sekerler ise karbon,
hidrojen ve oksijenden olusmustur ve hidrolizle daha
kiigiik birimlere ayrilmayan molekiillerdir. Basit se-
kerler bitkilerde glukoz, fruktoz ve bu iki molekiiliin
birlesmesi ile ortaya ¢ikan siikroz halinde bulunur.
Siikroz, bitkisel nigastada en ¢ok bulunan disakkarit
tiriidiir ve ¢ay sekeri olarak da adlandirilir.> Bes-
lenme, dis ¢lirigli gelisimini etkileyen etmenler ara-
sinda onemli bir yere sahiptir” Basit seker
tilketiminin yiiksek olmasi giinliik ortalama enerji ali-
minin artmasina neden olurken; dis ¢liriigii, perio-
dontal hastaliklar, agiz mukoza hastaliklar1 ve
bulasici hastaliklara yol agarak agiz ve dis saglhigimi
da etkileyebilir.® Dis ¢iirtigii olusumu igin dort ana
faktoriin olmasi gerekir. Bunlar; ¢iiriige yatkin konak,
karyojenik bakteri, basit seker tiiketimi ve basit seker
tiketiminin zamanidir.”!° Dis ¢lirigli; bakterilerin,
diyet ile alinan karbonhidratlarin fermentasyonu so-
nucu ag¢iga ¢ikardigi asitlerin, digin sert dokularinda
neden oldugu yikim olarak tanimlanabilmektedir.!!
Basit sekerler, bakteriler tarafindan yakit olarak kul-
lanilip, fermentasyon sonucunda asit iiretmekte ve
agi1z i¢i pH diizeyini diistirmektedir (<5,5). Bu diisiik
pH diizeyi yemekten 1 saat sonrasina kadar etkili ola-
rak dis minesinin demineralizasyonunu destekle-
mekte ve ¢liriik gelisimine zemin olusturmaktadir.'?
Diinya Saglik Orgiitii (DSO), bireylerin yasam bi-
cimlerinin iyilestirilmesiyle dnlenebilecek kronik de-
jeneratif hastaliklar grubunda degerlendirilen dis
cliriiklerinin 6nlenmesinde basit sekerlerin miktar ve
sikhiginin azaltilmasmna dikkat g¢ekmektedir.'>:'*
DSO’niin dnerisine gore yiyeceklerin dogal yapisinda
bulunan seker disinda iiretim asamasinda eklenen se-
kerler ile cay sekeri olarak adlandirilan stikrozun top-
lam giinliik alim miktar1, giinliik enerji ihtiyacinin
%10’unu gegmemelidir.'s
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Dis c¢iiriigii olusumunda diyetteki karbonhidrat-
larin ¢esidi kritik rol oynarken; sporcu beslenmesinde
ise tiiketilen karbonhidratlarin ¢esidi ve zamani ol-
dukg¢a Onemlidir. Literatiirde dis clirligli sayis1 ve
basit seker tiiketimiyle ilgili birgok ¢aligma olmasina
ragmen sporcularda yapilan ¢alismalarin sayisi ol-
dukca azdir. Bu nedenle ¢alismamizin amaci, spor-
cularda basit seker tiiketiminin agiz ve dis sagligina
etkisini gostermektir.

I GEREC VE YONTEMLER

ARASTIRMA GRUBU

Calismamiz, Genglik ve Spor Bakanligi, Spor Hiz-
metleri Genel Miidiirliigii, Saglik isleri Dairesi Bas-
kanligindan 03.04.2019 tarih ve 39746592-100-
E.336954 sayili izin alinarak yapildi. Calismaya ka-
tilmay1 kabul eden sporculara, Helsinki Deklarasyonu
Prensipleri’ne uygun olarak ¢alismanin amaci ve kap-
samt1 hakkinda bilgi verildi, izin alind1 ve onam formu
imzalatild1.

Calismaya dahil edilme kriterleri, en az 3 yildir
haftada en az 5 giin branginda spor yapiyor olmak ve
caligmaya katilmaya goniillii olmak olarak belirlendi.
Calismadan ¢ikarilma kriterleri ise son 3 ayda sakat-
lik gegirmis olmak ve halen antrenmana katilmamak
olarak belirlendi.

Sporcularin genel bilgileri, yiliz yiize goriisme
yontemiyle aragtirmacilar tarafindan olusturulan dis
firgalama sikligi1, yas ve spor dalinin yer aldig1 form
ile alindi.

Dis hekimi tarafindan agiz ve dis muayeneleri
yapildi. Ardindan sporcularin beslenme ve diyet biri-
minde viicut agirlig1, boy uzunlugu, viicut kompo-
zisyonu Ol¢limii ve 24 saatlik geriye doniik besin
titketim kaydi alindu.

Calismaya farkli spor dallarindan (atletizm, ati-
cilik, halter, judo, tackwondo, tenis ve yiizme), yas-
lar1 15,842,6 y1l olan toplam 64 sporcu (43 erkek, 21
kadin) dahil edildi. Sporcularin demografik 6zellik-
leri ve genel bilgileri Tablo 1’de gortilmektedir.

DEGERLENDIRME

Yirmi Dort Saatlik Geriye Doniik Besin Tii-
ketim Kaydi: Giinliik toplam enerji, makro besin
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TABLO 1: Sporcularin genel 6zellikleri.

Basit seker <%10 (n=43)

Vicut agirhg (kg) 56,1£13,8

Boy (cm) 1,64+0,11

BKI {kg/m?) 20,429

Dis fircalama sikligi 1,5+0,8

Spor dali n %
Atletizm 2 100,0
Aticilik 3 60,0
Halter 3 50,0
Judo 5 27,8
Taekwondo 3 100,0
Tenis 7 100,0
Yiizme 20 86,9

Basit seker =%10 (n=21) p Toplam (n=64)
66,4+16,5 0,011 60,04+15,06
1,67+0,08 0,2312 1,65+0,10
23,4+4,4 0,001+ 21,64+3,83
1,8:0,8 0,090 1,620,8

n % n %

0 0,0 2 3,1

2 40,0 5 78

3 50,0 6 93

13 72,2 18 28,1

0 0,0 3 48

0 0,0 7 10,9

3 13,1 23 35,9

BKi: Beden kitle indeksi, * Independent sample t-test, °: Mann-Whitney U test, *p<0,05, **p<0,01.

Ogesi ve basit seker tiikketim miktarlarini degerlen-
dirmek amaciyla 24 saatlik geriye doniik besin tii-
ketim kaydi, yliz yilize goriisme yoOntemiyle
diyetisyen tarafindan alindi. Bu veriler Beslenme
Bilgi Sistemi (BeBiS 7.2) programinda analiz edi-
lerek sporcularin basit seker tiikketim miktar1 he-
saplandi. Sporcular, basit seker tiiketimi %10 un
altinda (basit seker tiiketimi az) olanlar ile %10 ve
tizerinde (basit seker tiiketimi fazla) olanlar olmak
iizere 2 gruba ayrildi.

Viicut Kompozisyonu Olgiimii: Sporcularin
viicut kompozisyon analizi Biyoelektrik Impedans
Olgiim Cihazi (Tanita MC-980, 1000 kH, Japan; 0.1
kg accuracy) ile 12 saatlik aglik sonrasinda yapildi.
Sporculara dlgiimden 24 saat dncesinden agir fizik-
sel aktivitede bulunmamalar1 ve bir gilin 6ncesinden
cay, kahve gibi di-tiretik 6zelligi olan icecekleri
fazla miktarda tiikketmemeleri gerektigi sdylendi.
Olgiim sirasinda sporcularin iizerinde metal esya bu-
lunmamasi ve ayakkabi, ¢oraplarini ¢ikarmis se-
kilde 6l¢lim yapilacak cihazin tabanliklarina basarak
dikey konumda durmalar1 ve her iki el elektrodunu
viicutlar ile temas etmeyecek sekilde tutmalari is-
tendi. Boylece cihazda bulunan el ve ayak elektrot-
lar1 yardimiyla viicuttan gegen elektrik akimi
sayesinde kapsamli bir viicut analizi yapilmasi sag-
landi. Analiz sonucunda viicut agirligi, beden kitle
indeksi (BKI), viicut yag yiizdesi, yag kiitlesi ve
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yagsiz viicut kiitlesi degerleri hesaplandi. Viicut
agirlik 6l¢timleri yapilirken 0,5 kg dara farki goz
ontinde bulunduruldu.

Boy Uzunlugu Olciimii: Boy uzunlugu, ayaklar
yan yana ve bas frankfort diizlemdeyken (goz liggeni
ve kulak kepgesi iistii ayni hizada) bireyin dik dur-
masi istenerek stadiometre ile ol¢iildi.

Klinik Muayene: Sporcularin agiz ve dis mua-
yenesi dis hekimi tarafindan DSO standartlarina
uygun olarak yapildi ve ¢iiriik, kayip ve dolgulu dis
sayilar1 toplami [decay, missing total number of filled
teeth (DMFT)] hesaplandi.

ISTATISTIKSEL ANALiZ

Verilerin istatistiksel analizi i¢in SPSS 20.0 istatistik
paket programi kullanildi. Caligmanin istatistikle-
rinde 6l¢iimle belirlenen degiskenler, ortalama+stan-
dart sapma (X£SS) olarak ifade edildi. Verilerin
normal dagilima uyup uymadig1 Kolmogorov-Smir-
nov testi ile incelendi. Iki grubun karsilastirilmasinda
normal dagilim gosterdigi belirlenen parametreler
arasi fark olup olmadiginin belirlenmesi i¢in inde-
pendent samples t-test, normal dagilim gostermedigi
belirlenen parametreler arasinda fark olup olmadigi-
nin belirlenmesi i¢in Mann-Whitney U testi kulla-
nild. Istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak
kabul edildi.
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I BULGULAR

Sporcularin genel 6zellikleri Tablo 1°de goriilmek-
tedir. Basit seker tiiketimi fazla olan sporcular ile
basit seker tiikketimi az olan sporcularin viicut agirhigi
ve BKI degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark oldugu ve basit seker tiiketimi fazla olan grupta
viicut agirhigi ve BKi’nin daha fazla oldugu belir-
lendi (p<0,05) (Tablo 1). Basit seker tiikketimi fazla
olan sporcular ile az olan sporcularin dis fircalama
sikliklart arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmadig belirlendi (Tablo 1). Sporcularin giinliik or-
talama enerji alim1 ve karbonhidrat titketiminin basit
seker tiikketimine gore dagilimi Tablo 2’de goriil-
mektedir. Basit seker tiikketimi fazla olan sporcular
ile basit seker tliketimi az olan sporcularin giinliik
ortalama enerji alim1 ve karbonhidrat tiikketimi ara-

sinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu ve basit
seker tiikketimi fazla olan grupta giinliik ortalama
enerji alimi ve karbonhidrat tiiketiminin daha fazla
oldugu belirlendi (p<0,01) (Tablo 2). Basit seker tii-
ketimi fazla olan sporcular ile basit seker tiiketimi az
olan sporcularin giinliik ortalama protein, yag ve lif
tilketimleri arasinda ise istatistiksel olarak anlamli
bir fark olmadigi belirlendi (p>0,05) (Tablo 2).
Sporcularin viicut kompozisyonu degerlerinin basit
seker tiiketimine gére dagilimi Tablo 3’te goriilmek-
tedir. Basit seker tiiketimi fazla olan sporcular ile
basit seker tiikketimi az olan sporcularin yagsiz viicut
kiitlesi ve kas kiitlesi arasinda istatistiksel olarak an-
laml1 fark oldugu ve basit seker tiiketimi fazla olan
grupta yagsiz viicut kiitlesi ve kas kiitlesinin daha
fazla oldugu belirlendi (p<0,05) (Tablo 3). Sporcu-
larin basit seker tiiketimi ve DMFT degerlerine ait

TABLO 2: Sporcularin giinlik enerji alimi ile karbonhidrat, protein, yag ve lif tliketiminin basit seker tiiketimine gdre dagilimi.

Basit seker <%10 (n=43) Basit seker =%10 (n=21) z p Toplam (n=64)
Enerji (kkal/gin) 2389,6+640,8 2961,6+898,3 -2,595 0,009* 2577,3£766,6
Karbonhidrat(g/giin) 266,9+77,8 374,1:125,3 -3,324 0,001* 302,1+107,6
Basit seker (g) 36,4+19,1 101,1x45,9 -5,248 0,000 57,6+43,0
Basit seker (%) 57+2,3 14,2:2,7 -6,621 0,000 8,5:4,7
Protein {g/giin) 96,2+33,5 103,1x35,8 -0,693 0,488 98,5+34, 1
Yag (g/gin) 100,2+30,1 111,2:38,8 -1,223 -0,222 103,8+33,8
Lif {g/giin) 19,766 24,2+10,4 -1,637 0,102 21,2:8,3

z: Mann-Whitney U test degeri, *“p<0,01.

TABLO 3: Sporcularin viicut kompozisyonu dederlerinin, basit seker tiketimine gére dagilimi.

Basit seker <%10 (n=43) Basit seker =%10 (n=21) p Toplam (n=64)
Vicut yag yuzdesi (%) 19,753 20,355 0,673 19,953
Yag kiitlesi (kg) 11,0+4,0 13,716,7 0,073 11,9+5,1
Yagsiz viicut kitlesi (kg) 45,4+11,7 52,2+11,4 0,033 47,7+11,9
Kas ktlesi (kg) 43,1£11,2 49,6+10,8 0,033+ 452+11,4

2 Independent sample t-test, °: Mann-Whitney U test, *p<0,05.
TABLO 4: Basit seker tiiketimi ile DMFT degerleri arasindaki iligki.

Giiriik dis sayisi Kayip dis sayisi Dolgulu dis sayisi DMF toplam DMFT indeksi
Basit seker <%10 (n=43) 27 3 24 54 1,2
Basit seker = %10 (n=21) 48 4 7 59 3,0
Toplam {n=64) 75 7 31 113 1,8

DMF: Giriik, kayip, dolgulu dis sayisI toplami.
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TABLO 5: Basit seker tiuketimi ile DMFT degerlerinin karsilastirimas.

Basit seker <%10 (n=43) Basit seker = %10 (n=21) z p Toplam (n=64)
Curlk dis sayisi (D) 0,30+0,5 2,76+1,64 -3,863 0,000 * 1,1x1,5
Kayip dis sayisi (M) 0,09+0,36 0,19+0,51 -0,933 0,351 0,1+0,4
Dolgulu dis sayisi {F) 0,46+1,0 0,43£1,16 -0,356 0,722 0,4£1,0

z: Mann-Whitney U test degeri, *“p<0,01; DMF: Giiriik, kayip, dolgulu dis sayilar toplami..

veriler Tablo 4 ve Tablo 5’te goriilmektedir. Basit
seker tiikketimi fazla olan sporcularin sirasiyla top-
lam ctiriik dis sayisinin 48 adet oldugu ve DMFT in-
deksi ortalamalarinin 3,0 oldugu belirlenirken; basit
seker tiikketimi az olan sporcularin sirasiyla toplam
ctiriik dis sayisinin 27 adet oldugu ve DMFT indeksi
ortalamalarinin 1,2 oldugu belirlendi (Tablo 4). Basit
seker tiiketimi fazla olan sporcular ile basit seker tii-
ketimi az olan sporcularin ¢iiriik dis sayis1 ortalama-
lar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu
ve basit gseker tiikketimi fazla olan sporcularda ¢iiriik
dis sayisiin daha fazla oldugu belirlendi (p<0,01)
(Tablo 5).

I TARTISMA

Sporcularda basit seker tiiketiminin agiz ve dis sagligi
ilizerine olan etkisini incelemek amaciyla yiiriittiigii-
miiz ¢alismamiz sonucunda, basit seker tiiketimi fazla
olan sporcularin yagsiz viicut kiitlesi ve kas kiitlele-
rinin daha fazla oldugu, ancak basit seker tiiketimi
fazla olan sporcularin ayni zamanda dis ¢iirigii say1-
sinin da fazla oldugu belirlendi.

Giinliik enerji ihtiyacinin basit sekerden gelen
miktarinin yiiksek olmasi (>%10) viicut agirliginin
artmasina ve ihtiyacin iizerinde enerji alimina neden
olur.’ Benzer sekilde, enerjinin basit sekerden gelen
ylizdesinin artmasi giinliik toplam enerji alimin ar-
tirmaktadir.'® Bu ¢alismada da basit seker tiiketimi
fazla olan sporcularin viicut agirlig1 ve BKi degerleri
ile glinliik ortalama enerji alim1 ve karbonhidrat tii-
ketimi daha fazlaydi. Farkli yas gruplarinda giinliik
enerji alimi, basit seker tiiketimi ve enerjinin basit
sekerden gelen yiizdesinin degerlendirildigi 14-18
yaglar1 arasinda 481 addlesan ile yapilan bir calis-
mada, glinliik enerji aliminin ortalamasi 2.382,5 kkal;
giinliik basit seker tiiketiminin ortalamasi 88,2 g ve
enerjinin basit sekerden gelen yiizdesinin ortala-
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mast ise %14,7 olarak bulunmustur.!” Calismamizda
da giinliikk ortalama enerji alimimin ortalamasi
2.577,3£766,6 kkal ve toplam karbonhidrat aliminin
ortalamasi 302,1+107,6 g, basit seker tiiketiminin or-
talamas1 57,6+43,0 g ve enerjinin basit sekerden
gelen yiizdesinin ortalamasi %8,5+4,7 olarak belir-
lendi. Literatiir ile karsilastirildiginda, ¢alisma-
mizda giinliik enerji alimi ortalamasi fazla olmasina
ragmen enerjinin basit sekerden gelen ylizdesi
diisiikk bulunmustur. Bu sonug, ¢alisma grubumuzun
sporcu olmasi ve giinliik enerji alimimin diger makro
besin 6gelerinden karsilanmasindan kaynaklantyor
olabilir.

Literatlirde karbonhidrat tiikketiminin spor per-
formansina ve toparlanmaya olumlu katki sagladigi,
titkketilen karbonhidratin ¢esidi ve zamanlamasinin
onemli oldugu, 6zellikle antrenman igerisinde ve an-
trenmandan hemen sonra ilk 15 dk ile ilk 2 saatte
basit seker tiiketiminin toparlanmaya olumlu katki
sagladigi bildirilmektedir.'® Caligmamizda da basit
seker tiiketimi fazla olan sporcularin yagsiz viicut
kiitlesi ve kas kiitlesinin diger gruba gore daha fazla
olmasini; dogru karbonhidrat ¢esidinin dogru za-
manda tiiketilmesiyle birlikte sporcularin daha iyi
antrene olabilmelerine ve antrenman sonrasi topar-
lanmanin daha iyi olmasina baglamak miimkiindiir.
Ancak basit seker tiiketiminin viicut kompozisyonu
tizerine etkilerini aragtiracak ileri caligmalara ihtiyag
oldugunu diisiinmekteyiz.

Karbonhidratlar, egzersiz performansi ve antren-
mana adaptasyondaki rolleri nedeni ile sporcu bes-
lenmesinde oldukga 6nemlidir.!” Miisabaka veya an-
trenman sirasinda bosalan glikojen depolarinin hizli
bir sekilde dolmasi i¢in glisemik indeksi yiiksek olan
basit sekerlerin tercih edilmesi 6nerilirken, miisabaka
veya antrenman sonrasinda ise glisemik indeksi orta
ve yiiksek diizeyde olan karbonhidrat kaynaklarinin
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tercih edilmesi onerilmektedir.! Oral bakterilerin basit
sekerler ve diger fermente edilebilir karbonhidratlari
metabolize ederek asit trettigi, dis yiizeyinde dina-
mik mineral kaybini baslattig1 ve dis ¢liriigii olustur-
dugu gosterilmistir?® Calismamizda da basit seker
titkketimi fazla olan sporcularin ¢iiriik dis sayisinin
daha fazla oldugu bulundu. Literatiirde de caligma-
miz1 destekler sekilde addlesanlarda basit seker
tilketimi arttikga DMFT indeksinin arttig1 bulun-
mustur.’! Bagka bir ¢alismada ¢iiriik dis sayisinin
basit seker tiiketim siklig1 ile iliskili oldugu bulun-
musken, farkli bir calismada enerjinin basit sekerden
gelen ylizdesinin >%10 olmasmin dis ¢lirtigii sayisi
ile iligkili oldugu ve basit seker tiiketimi arttik¢a
clirtik dis sayismin arttigi bulunmustur.?>** Basit
seker tiiketimi ile dis ¢iiriigii arasindaki iligkiyi ince-
leyen bir ¢alismada; basit seker tiikketimi diisiik
(<%10) olanlarda, basit seker tiiketimi yiiksek
(>%10) olanlara gore dis clirigli prevalansinin daha
diigiik oldugu bulunmusgtur.>

Literatiirde, sporcularin basit seker tiiketimi ile
giinliik karbonhidrat tiiketimini karsilastiran her-
hangi bir ¢aligsmaya rastlanmamistir. Ancak sporcu-
larin spor performansini artirmak i¢in basit seker
iceren besinleri siklikla tiikettikleri ve bu nedenle
sporcularda dis ¢liriigiiniin yaygin olarak goriildiigii
bildirilmektedir.>** Agiz ve dis sagligi ile ilgili has-
taliklar sporcularda yaygin olarak goriilen kronik
hastaliklar olup, agiz hastaliklarinin sistemik hasta-
liklar ile olan iliskisi yapilan ¢calismalar ile gosteril-
mistir.?”?® Bu nedenle sporcularda var olabilecek dis
ciiriklerinin spor performansini negatif etkileyebi-
lecegi unutulmamali ve basit seker tiiketim miktari-
nin artmasinin agiz dis saglhigini negatif etkileyerek
bu dongiide olumsuz rol alabilecegi gdz dniinde bu-
lundurulmalidir.

[l SONUC

Caligmamizda da basit seker tiiketimi fazla olan spor-
cularn yagsiz viicut kiitlesi ve kas kiitlesinin diger
gruba gore daha fazla olmasini; dogru karbonhidrat
¢esidinin dogru zamanda tiikketilmesiyle birlikte spor-
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cularin daha iyi antrene olabilmelerine ve antrenman
sonrasi toparlanmanin daha iyi olmasina baglamak
miimkiindiir. Ancak basit seker tiiketimi fazla olan
sporcularin ¢iirliik dis sayisinin daha fazla olmasi,
basit seker tiiketiminin %10’dan fazla olmasinin ag1z
ve dis saglhigini da olumsuz yonde etkiledigini ortaya
koymaktadir. Enerjinin basit sekerden gelen yiizde-
sinin yiiksek olmasi, sporcularda agiz ve dis sagligini
kot etkilemektedir. Diyetisyen tarafindan interak-
tif spor beslenmesi egitimleri verilerek sporcularin
beslenme konusunda bilinglendirilmesi, basit seker
tiikketiminin azaltilmasi ile sporcularin saglikli kar-
bonhidrat kaynaklarina yonelecegi, béylece ciiriik dis
sayisinin ve buna bagli olarak kayip dis ve dolgulu
dis sayisinin azalacagini diisiinmekteyiz. Ayni za-
manda 6zellikle basit seker tliketimi fazla olan spor-
cularda, agi1z ve dis hastaliklarinin engellenmesi i¢in
periyodik agiz ve dis muayenelerinin yapilmasini
Onermekteyiz.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantist bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamgstir.

Cikar Catismast

Bu ¢aligma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya tiyeleri ile iligkisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.
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