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Fiziksel inaktivite ve Sirkadiyen (Biyolojik) Ritim Bozukluklarinin Obeziteye EtKkisi
The Effect of Physical Inactivity and Circadian (Biological) Rhythm Disorders on Obesity
OZET

Fiziksel inaktivitenin ve biyolojik ritmin bozulma nedenleri ile obeziteye etkilerinin bilinmesi onemlidir. Bu ¢aligma, fiziksel
inaktivitenin ve sirkadiyen (biyolojik) ritim bozukluklarinin obezite iizerindeki etkilerini incelemeyi amaglamaktadir. Literatiir
aragtirmast i¢in PubMed, Web of Science, Scopus ve Google Scholar gibi bilimsel veri tabanlarinda aragtirmalar yapilmigtir.
Fiziksel aktivite, giiniimiizde artan sedanter yagam tarzi, obezite prevalansim artirmaktadir. Fiziksel inaktivite, uyku kalitesini
diistiriir ve bu da biyolojik ritmin bozulmasina yol agar. Biyolojik ritimlerdeki bozulmalar, obeziteye katkida bulunan cesitli
fizyolojik degisikliklere neden olabilir. Diisiik fiziksel aktivite seviyeleri, enerji dengesizligine ve agir1 yag birikimine yol agarak
obezite riskini artirmaktadir. Arastirmalar, uykunun kisitlanmasmin, hipotalamusta bulunan merkezi biyolojik saatin sirkadiyen
ritmini bozabilecegini ve bunun, uyku-uyaniklik dongiilerini diizenleyen melatonin hormonu iizerinde olumsuz etkiler yarattigini
gostermektedir. Ozellikle gece boyunca yapay 1s13a maruz kalmak, sirkadiyen ritimleri énemli 6lgiide bozabilir. Ayrica, kronik
stres, sirkadiyen ritimlerin bozulmasma neden olarak kortizol seviyelerini artis1 ile duygu durum bozukluklarma yol agabilir.
Sirkadiyen ritim bozukluklari, glikoz regiilasyonu ve yag asidi oksidasyonunda rol oynayan adiponektin hormonunun
diizenlenmesini bozarak yag birikimini artirabilir. Uyku siiresi ve kalitesi biyolojik ritimlerle yakindan iliskilidir; uyku
bozukluklar ise obezite riskini artirabilir. Sosyal jetlag yasayan bireyler, diizensiz uyku-uyaniklik dongiileri ve yeme aliskanliklar1
nedeniyle kilo alabilir ve obezite riski artabilir. Sirkadiyen ritim bozukluklari, istah ve enerji dengesini diizenleyen hormonal
salgilarda degisikliklere yol agabilir. Ozellikle kisa uyku siiresi, artan ghrelin (aclik hormonu) seviyeleri ve azalan leptin (tokluk
hormonu) salinimlari, asir1 yeme ve kilo alma dongiisiinii baglatarak obeziteye yol agabilir. Sonug olarak, fiziksel inaktivite enerji
dengesizligine ve asir1 yag birikimine yol agarak obezite riskini artirdig1 saptanmustir. Sirkadiyen ritim bozukluklarinin en 6nemli
nedenlerinden birinin uyku diizensizligi oldugu ve metabolik diizensizliklere neden olarak istah1 ve enerji dengesini diizenleyen
hormonalar da degisiklikler yaparak asiri yeme ve kilo alma siirecini tetikleyebildigi ve obeziteye neden oldugu saptanmustir.
Saglik politikalarinda, biyolojik ritimlerin korunmasina yonelik farkindalik ¢alismalarina daha fazla yer verilmesi gerekmektedir.
Anahtar Kelimeler: Fiziksel Inaktivite, Sirkadiyen Ritim, Obezite.

ABSTRACT

It is important to understand the causes of physical inactivity and biological rhythm disturbances, as well as their effects on
obesity. This study aims to examine the impact of physical inactivity and circadian (biological) rhythm disorders on obesity. A
literature review was conducted using scientific databases such as PubMed, Web of Science, Scopus, and Google Scholar. Physical
activity is a critical factor in health; however, the increasing sedentary lifestyle today contributes to the rising prevalence of
obesity. Physical inactivity reduces sleep quality, leading to disruptions in biological rhythms. Disruptions in biological rhythms
can cause various physiological changes that contribute to obesity. Low levels of physical activity lead to energy imbalance and
excessive fat accumulation, thereby increasing the risk of obesity. Research shows that sleep restriction can disrupt the circadian
rhythm of the central biological clock in the hypothalamus, negatively affecting melatonin, the hormone that regulates the sleep-
wake cycle. Exposure to artificial light, especially during the night, can significantly disrupt circadian rhythms. Additionally,
chronic stress can disrupt circadian rhythms, increasing cortisol levels, which may lead to mood disorders. Circadian rhythm
disturbances can interfere with the regulation of adiponectin, a hormone involved in glucose regulation and fatty acid oxidation,
thus increasing fat accumulation. Sleep duration and quality are closely related to biological rhythms, and sleep disorders can
increase the risk of obesity. Individuals experiencing social jetlag, with irregular sleep-wake cycles and eating habits, may gain
weight, thus increasing the risk of obesity. Circadian rhythm disturbances can lead to changes in hormonal secretions that regulate
appetite and energy balance. In particular, short sleep duration leads to increased ghrelin (hunger hormone) levels and decreased
leptin (satiety hormone) levels, initiating a cycle of overeating and weight gain, thus contributing to obesity. In conclusion,
physical inactivity increases the risk of obesity by causing energy imbalance and excessive fat accumulation. One of the main
causes of circadian rhythm disturbances is sleep irregularity, which leads to metabolic disruptions and alters the regulation of
appetite and energy balance hormones, triggering overeating and weight gain, ultimately contributing to obesity. Health policies
should place greater emphasis on raising awareness of the importance of preser
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1. GIRIS

Fiziksel aktivite sagliginin ve refahinin kritik bir bilesenidir ve bireylerin yalnizca fiziksel kondisyonunu
degil ayn1 zamanda psikolojik ve sosyal gelisimlerini de etkiledigi bilinmektedir. Cok sayida c¢alisma,
ozellikle obezitenin onlenmesi ve genel kondisyon baglaminda, fiziksel aktivite ile ¢esitli saglik sonuglari
arasinda giiclii bir iligki oldugunu ortaya koymustur. Janssen & Leblanc (2010) tarafindan yapilan
sistematik inceleme, ¢ocuklarin saglik agisindan 6nemli faydalar elde etmek igin giinde en az 60 dakika
orta ila siddetli fiziksel aktiviteyi hedeflemesi gerektigini vurgulamaktadir; bu, saglik kuruluslarinin
tavsiyeleriyle de uyumludur (Janssen & LeBlanc, 2010). Hills vd., (2011) fiziksel aktivitenin normal
biliylime ve gelisme igin gerekli oldugunu ve ¢ocuklukta obezitenin ve bununla iligkili saglik risklerinin
onlenmesinde 6nemli bir rol oynadigini belirtilmistir (Hills vd.,2011). Ayrica fiziksel aktivitenin psikolojik
faydalar1 da dikkat ¢ekicidir. Diizenli fiziksel aktiviteye katilan bireylerdi daha iyi bir ruh hali, daha az
stres ve daha fazla giiven sergileme egilimindedir (Hardiyanti & Ilham, 2019). Bu psikolojik yon ¢ok
onemlidir, ¢linkii genel refaha katkida bulunmakla kalmaz, ayn1 zamanda aktif bir yasam tarzina yasam
boyu baglilig1 da tesvik eder. Ayrica, ge¢ saatlerde uyumanin psikolojik etkileri de g6z ard1 edilmemelidir.
Uyku eksikligi, anksiyete, depresyon ve stres seviyelerini artirabilir (Sahin vd., 2018). Bu durum,
bireylerin genel yasam kalitesini diisiirmekte ve sosyal iligkilerini olumsuz yonde etkilemektedir.
Dolayisiyla, saglikli bir yasam siirdiirmek icin diizenli ve yeterli uyku almak, bireylerin fiziksel ve ruhsal
sagliklar1 agisindan biiyiik 6nem tagimaktadir.

Obezite, ise gliniimiizde diinya genelinde 6nemli bir saglik sorunu olarak kabul edilmektedir. Obezite,
yalnizca fiziksel saglik {izerinde degil, ayn1 zamanda psikolojik ve sosyal boyutlarda da ciddi etkilere yol
agmaktadir. Inaktif yasam tarz1 ve biyolojik ritim bozukluklari, obezite gelisiminde 6nemli rol oynayan iki
temel faktordiir. Sedanter yasam tarzi, bireylerin fiziksel aktivite diizeylerinin diismesine ve dolayisiyla
enerji dengesinin bozulmasina neden olmaktadir (Egesoy, 2023). Biyolojik ritim, viicudun dogal
dongiilerini diizenleyen icsel bir saat olarak tanimlanabilir (Selv1 vd., 2011). Biyolojik ritim bozukluklari,
gec saatlerde uyumanin bir sonucu olarak ortaya gikabilir. Sirkadiyen ritim, viicudun dogal dongiilerini
diizenleyen igsel bir saat olarak islev goriir (Biiylikdere & Akyol, 2023). Dolayis1 ile daha bilingli ve
kaliteli bir yasam siirdiirebilmek icin fiziksel innaktivitenin olumsuz etkileri ve biyolojik ritimin nasil
calistiginin bilinmesi 6nemlidir. Bu c¢alisma da fiziksel inaktivitenin ve biyolojik ritim bozukluklarinin
obeziteye olan etkilerinin fizyolojik agidan incelemesi amaglanmis olup bilimsel veritabanli arama
motorunda (PubMed, Web of Science, Scopus ve Google Scholar) arastirmalar yapilmustir.

2. INAKTIVITE, SIRAKIDYEN RiTiM VE OBEZITE

Obezite, oncelikle viicutta asiri yag birikmesiyle karakterize edilen ve sagliga Oonemli Olclide zarar
verebilecek karmasik ve ¢ok yonlii bir durumdur. Obezitenin en yaygin kabul géren klinik tanimi, 30 veya
daha biiyiikk bir VKi'nin obez olarak smiflandinldigi Viicut Kitle Indeksine (VKI) dayanmaktadir
(Anderson, 2008). Obezitenin altinda yatan fizyolojik mekanizmalar karmasiktir ve genetik, metabolik,
hormonal ve gevresel faktorlerin bir kombinasyonunu igerir. Obezitenin 6nemli bir yonii, yalnizca yag
depolama deposu olarak hizmet vermekle kalmayip ayni zamanda metabolizmay1 ve istah diizenlemesini
etkileyebilecek ¢esitli hormonlar1 ve sitokinleri salgilayan bir endokrin organi olarak da islev goren yag
dokusunun roliidiir. (Martinez-Garcia vd., 2019; Greenway 2015).

Obezite, fizyolojik kokenlerine gore iki ana tipte siniflandirilabilir: eksojen ve endojen obezite. Eksojen
Obezite, temel olarak enerji harcamasina gore asir1 kalori alimindan kaynaklanan obezite tiiriidiir. Bu tip
genellikle diyet ve fiziksel aktivite gibi yasam tarzi faktorlerinden etkilenir. Ekzojen obezite, yiiksek
kalorili gidalarin mevcudiyeti ve hareketsiz davranig gibi ¢evresel faktorlerle daha da kotiilesebilen enerji
fazlaligina bagl olarak viicut yagindaki artigla karakterize edilir (Mason vd., 2014). Endojen obezite ise
genetik, hormonal ve metabolik bozukluklar dahil olmak {izere igsel fizyolojik faktorlerden kaynaklanir.
Bu tip obezite genellikle Cushing sendromu, hipotiroidizm gibi spesifik endokrin bozukluklarla veya
Prader-Willi sendromu gibi genetik sendromlarla iligkilidir. Bu durumlarda obezite yalnizca kalori
dengesizliginin bir sonucu degildir, ayn1 zamanda istah1 ve metabolizmay1 etkileyen hormonal
diizensizlikten de kaynaklanmaktadir (Mason vd., 2014; Biswas vd., 2010). Obezite prevalansi kiiresel
olarak artmakta ve bu da kardiyovaskiiler hastaliklar, diyabet ve bazi kanserler dahil olmak iizere g¢esitli
saglik durumlariyla iligkili morbidite ve mortalitenin artmasina yol agmaktadir (Denis & Obin, 2013).
Obezite ile bu saglik sonuglar arasindaki iliski, diyet ve fiziksel hareketsizlik gibi yasam tarzi faktorleriyle
siklikla siddetlenen metabolik diizensizlik ve kronik inflamasyonu igeren karmasik bir iligkidir (Ye vd.,
2007).

2316



International Journal of Social and Humanities Sciences Research (JSHSR)

2.1. Fiziksel Inaktivite ve Saghk

Fiziksel aktivite, bireylerin fiziksel ve zihinsel sagliklarn iizerinde Oonemli bir etkiye sahiptir. Diizenli
fiziksel aktivite, bircok kronik hastaligin onlenmesine yardimci olurken, ayn1 zamanda yasam kalitesini
artirmaktadir (Vural vd.,2010). Bununla birlikte, giiniimiizde artan sedanter yasam tarzi, bireylerin fiziksel
aktivite dilizeylerini olumsuz etkilemekte ve bu durum saglik sorunlarinin yayginlagmasina neden
olmaktadir (Dagli, 2022). Fiziksel aktivitenin saglik {izerindeki olumlu etkileri, 6zellikle ¢ocukluk ve
ergenlik doneminde belirginlesmektedir. Okul ¢agindaki ¢ocuklarin fiziksel aktivite diizeyleri, gelecekteki
sagliklar1 icin yararlar1 bulunmaktadir. Arastirmalar, cocukluk doneminde kazanilan hareket
aliskanliklarinin, yetiskinlikte yeterli fiziksel aktivite seviyelerinin korunmasin etkiledigini gostermektedir
(Cakar vd., 2022). Fiziksel aktivite ile yasam kalitesi arasindaki iliski de 6nemli bir konudur. Yapilan
arastirmalar, fiziksel aktivitenin saglikla ilgili yasam kalitesi ile pozitif bir sekilde iliskili oldugunu
gostermektedir (Yilmaz, 2019). Sedanter davraniglarin ise diisiik sagli ve yasam kalitesi ile iligkili oldugu
belirlenmistir. Bu nedenle, bireylerin fiziksel aktivite diizeylerini artirmak, genel saglik durumlarin
iyilestirmek ve yasam kalitelerini yiikseltmek icin kritik bir strateji olarak degerlendirilmektedir
(Azboy,2021). Yeterli fiziksel aktivite diizeyine sahip ¢ocuklar daha iyi kardiyometabolik, kas-iskelet
sistemi, zihinsel ve biligsel sagliga, daha iyi kemik mineral yogunluguna ve motor performansa sahiptir.
Ayrica daha iyi benlik saygisina ve benlik imajina sahip olduklari bilinmektedir. Buna karsin fiziksel
hareketsizlik, cocuklar icin obezite, kronik hastaliklar ve kardiyovaskiiler risklerin gelismesine yol agar
(Honda Barros vd., 2012).

Cocuklar i¢in, fiziksel aktivite onerileri genellikle giinliik en az 60 dakika siiren orta ile yiiksek yogunlukta
aktiviteleri icermektedir. Ornegin, 0-4 yas aras1 cocuklar icin &nerilen fiziksel aktivite, enerjik oyunlar ve
hareketli aktivitelerle desteklenmelidir (Tremblay vd., (2012). Bu yas grubundaki ¢cocuklarin, oyun yoluyla
fiziksel aktivite kazanmalar1 tesvik edilmelidir. Okul cagindaki ¢ocuklar i¢in ise, fiziksel aktivite
diizeylerinin artirilmasi, saglikli biiylime ve gelisim i¢in kritik 6neme sahiptir (Janssen & LeBlanc, 2010).
Gengler ve yetiskinler icin fiziksel aktivite, kalp sagligini iyilestirmek, kilo kontroliinii saglamak ve genel
yasam kalitesini artirmak amaciyla onerilmektedir. Yetiskinlerin haftada en az 150 ila 300 dakika orta
yogunlukta aerobik fiziksel aktivite veya 75 ila 150 dakika yiiksek yogunlukta aktivite veya orta ve yliksek
yogunlukta aktivitenin esdeger bir kombinasyonunu yapmasini 6nerilmektedir. Ayrica, bu yas grubundaki
bireylerin, kas gii¢lendirici aktiviteleri de haftada en az iki giin gergeklestirmeleri énemlidir (Piercy vd.,
2018). Yaslilarin orta yogunlukta fiziksel aktivite yapmalari 6nerilmektedir (Tremblay vd., 2010). Bunun
yani sira, esneklik ve dengeyi artirmaya yonelik aktiviteler de yagh bireyler icin oldukga faydalidir (Franco
vd., 2015). Yash bireylerin fiziksel aktiviteye katilimini artirmak i¢in, sosyal destek ve uygun gevresel
kosullarin saglanmasi dnemlidir (Moran vd., 2014).

Fiziksel inaktivite, bireylerin saglik durumunu olumsuz etkileyen énemli bir faktdrdiir. Diinyada giderek
artan bir sorun haline gelen fiziksel inaktivite, obezite, kardiyovaskiiler hastaliklar ve mental saglik
sorunlar1 gibi birgok kronik hastaligin gelisiminde 6nemli bir rol oynamaktadir (Rangul vd., 2012). Yapilan
arastirmalar, fiziksel aktivitenin eksikliginin, bireylerin fiziksel ve zihinsel sagliklar1 iizerinde ciddi
olumsuz etkiler yarattigini gostermektedir (Lindwall vd., 2014). Fiziksel inaktivite, 6zellikle depresyon ve
anksiyete gibi mental saglik sorunlariyla iligkilidir. Lindwall ve arkadaslarinin yaptigi bir ¢alismada,
fiziksel aktivitedeki degisimlerin depresyon, anksiyete ve tilkenmislik ile iligkili oldugu bulunmustur. Bu
calisma, fiziksel aktivitenin stresle iligkili sendromlarin onlenmesi ve tedavisinde potansiyel bir rol
oynayabilecegini ortaya koymaktadir (Lindwall vd., 2014). Ayrica, fiziksel aktivite diizeyinin diisiik
oldugu bireylerin, mental saglik sorunlar1 yasama olasiliginin daha yiiksek oldugu belirtilmektedir
(Sanchez vd., 2022).

Fiziksel inaktivite, 6zellikle kalp hastaliklar1 ve metabolik sendrom gibi saglik sorunlar ile iligkilidir. Lee
vd., (2012) yaptig1 bir ¢alismada, fiziksel inaktivitenin, diinya genelinde 6nemli bir saglik sorunu oldugu
ve bunun, kalp hastaliklari, tip 2 diyabet ve bazi kanser tiirleri gibi biiyiik saglik sorunlarina yol agtig
belirtilmistir (Lee vd., 2012). Fiziksel aktivitenin artirilmasi, bu maliyetlerin azaltilmasina ve bireylerin
genel saglik durumlarinin iyilestirilmesine katki saglayabilir.

2.2. Fiziksel Inaktivitenin Obeziteye Etkisi

Fiziksel hareketsizlik, kiiresel obezite salginina énemli 6l¢iide katkida bulunur ve ¢esitli popiilasyonlarda
obezitenin hem yayginligin1 hem de siddetini etkiler. Cok sayida ¢aligsma, diisiik fiziksel aktivite seviyeleri
ile artan viicut kitle indeksi (VKI) arasinda net bir baglant: kurmus ve egzersizin kilo yonetimi ve genel
saglik iizerindeki etkisini bildirmistir. Ornegin, Ginting (2023), daha diisiik fiziksel aktivite seviyelerinin
daha az kalori harcamasina yol actigini, bunun da asir1 yag birikimine ve daha yiiksek obezite riskine yol
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actigini vurgulamaktadir (Ginting, 2023). Benzer sekilde, Aktan & Ozalevli (2017), obezitenin genellikle
fiziksel hareketsizlikle karakterize bir yasam tarziyla iligkili oldugunu bulmus ve aktif bir yasam tarzinin
kilo kontrolii igin gerekli oldugu fikrini daha da desteklemektedir (Aktan & Ozalevli, 2017). Ayrica, Zhang
vd., (2019) fiziksel hareketsizlik ve obezitenin birlesik etkilerinin lipid ile iligkili saglik sorunlarim
siddetlendirdigini gostererek, hareketsizligin yalnizca obeziteye katkida bulunmadigini, ayni zamanda
saglik sonuglarini da yogunlastirdigin1 géstermektedir (Zhang vd., 2019). Fiziksel hareketsizlik ve obezite
arasindaki iliski karmasiktir ve yas ve cinsiyet gibi gesitli demografik faktorlerden etkilenebilir. Ornegin,
Tanaka vd., 2022) fiziksel hareketsizligin obezite iizerindeki etkisinin kadinlarda daha belirgin oldugunu,
asirt yemenin ise erkeklerde daha énemli bir faktor oldugunu belirtmistir (Tanaka vd., 2022). Bu, fiziksel
aktiviteyi artirmayr amaglayan miidahalelerin etkili olmak icin belirli demografik gruplara gore
uyarlanmasi gerekebilecegini diisiindiirmektedir. Dahasi, fiziksel hareketsizligin yayginligl, fiziksel
hareketsizligin Meksikal1 yetiskinler arasinda obeziteye ve diger bulasici olmayan hastaliklara 6nemli
o6lciide katkida bulundugunu bildiren Medina vd., 2013) tarafindan belirtildigi gibi, belirli popiilasyonlarda
endise verici derecede yiiksektir (Medina vd., 2013). Cooper vd., 2015) tarafindan yapilan arastirma, asir
kilolu ve obez genglerin genellikle normal kilolu akranlarindan daha az aktif oldugunu gosterdi ve bu da
hareketsizligin erken yaslardan itibaren obezite i¢in dnemli bir risk faktorii oldugu fikrini gii¢lendirdi
(Cooper vd., 2015). Bu egilim, hareketsiz davranisin, 6zellikle yasam tarzi faktorlerinin fiziksel aktivite
firsatlarin1 siirlayabilecegi kentsel ortamlarda daha yiiksek obezite oranlariyla iligkili oldugunu gosteren
calismalarla daha da dogrulanmistir (Samir vd., 2011). Kentsel ortamlarda, Kazmi vd., 2022) gibi
calismalar fiziksel hareketsizlik ile obezite arasinda, 6zellikle dezavantajli topluluklarda dogrudan bir iligki
oldugunu gostermistir (Kazmi vd., 2022). Bu, 6zellikle obezite oranlarinin arttigt bolgelerde fiziksel
aktiviteyi tesvik eden halk sagligi girisimlerine olan ihtiyaci ortaya koymaktadir. Rahelu (2010) nunki gibi
bazi ¢aligmalar, obezitenin tam tersi yerine fiziksel hareketsizlige yol acabilecegini 6ne siirse de, fiziksel
aktivitenin obeziteyi Onlemek ve yonetmek icin ¢ok Onemli oldugu konusunda fikir birligi devam
etmektedir (Rahelu, 2010). Bu karsilikli iligki, fiziksel hareketsizligin ele alinmasinin obeziteyle
miicadelede onemli bir strateji olabilecegini gostermektedir. Ornegin, Tucker vd., 2013) obezitenin
zamanla fiziksel aktivitede azalma riskini artirdigin1 ve hareketsizligin kilo alimina yol a¢tig1 ve bunun da
daha fazla hareketsizligi tesvik ettigi bir kisir dongii oldugunu bulmustur (Tucker vd., 2013). Sonug olarak,
kanitlar fiziksel hareketsizligin obezite i¢in Onemli bir risk faktorii oldugu iddiasini giiglii bir sekilde
desteklemektedir.

2.3. Sirkadiyen (Biyolojik) Ritim

Biyolojik ritimler, canli organizmalarda meydana gelen fizyolojik ve davranigsal siireclerin diizenli,
dongiisel kaliplarimi ifade eder. Bu ritimler, sirkadiyen (yaklagik 24 saatlik dongiiler), sirkadiyen (yillik
dongiiler) ve ultradian (24 saatten kisa) ritimler dahil olmak {izere periyodikliklerine gore cesitli
kategorilere ayrilabilir. Biyolojik ritimlerin altinda yatan mekanizmalar karmasiktir ve genetik, molekiiler
ve ¢evresel faktorler arasindaki karmasik etkilesimleri igerir.

Biyolojik ritimlerin temelinde, oncelikle saat genleri olarak bilinen bir dizi gen tarafindan diizenlenen
dahili biyolojik saat kavrami bulunur. Memelilerde ana sirkadiyen saat, hipotalamusun suprakiazmatik
¢ekirdeginde (SCN) bulunur ve burada 1s1k gibi ¢evresel ipuglarina yanit olarak giinliik ritimleri diizenler
(Pérez vd., 2015; Masri & Sassone—Corsi, 2012). Suprakiazmatik c¢ekirdek retinohipotalamik sistem
yoluyla fotik bilgi alir ve fizyolojik siire¢leri giindiiz-gece dongiisiiyle senkronize etmesine olanak tanir
(Masri & Sassone—Corsi, 2012). Bu senkronizasyon, homeostazi korumak ve metabolik siiregleri optimize
etmek i¢in ¢ok onemlidir, ¢iinkii sirkadiyen ritimlerdeki bozulmalar cesitli saglik sorunlarina yol agabilir
(Schippers vd., 2013). Sirkadiyen ritimlerin molekiiler temeli, donem, kriptokrom ve beyin ve kas arnt
benzeri protein dahil olmak {izere saat genlerinin ifadesini diizenleyen transkripsiyonel ve translasyonel
geri bildirim dongiilerini igerir (Pérez vd., 2015; Aguilar-Arnal & Sassone-Corsi, 2014). Bu proteinler, gen
ifadesinde salinimlar iireten karmasik bir ag iginde etkilesime girer ve bu da uyku-uyaniklik dongiileri,
hormon salinimi ve metabolizma gibi ¢ok sayida fizyolojik siireci etkiler (Masri & Sassone—Corsi, 2012;
Aguilar-Arnal & Sassone—Corsi, 2014). Ek olarak, gesitli dokularda gevresel saatler mevcut olup, belirli
gevresel sinyallere yanit verebilen biyolojik ritimlerin lokal olarak diizenlenmesine saglar (Takeda vd.,
2007). Sirkadiyen ritimler, uyku-uyaniklik dongiileri, hormon salgilanmasi ve metabolik diizenleme dahil
olmak iizere ¢ok cesitli fizyolojik siirecleri etkileyerek organizmalarin i¢ biyolojik saatlerini 151k ve
karanlik gibi dis ¢cevresel ipuglariyla senkronize etmelerine yardimei olur (Yuan vd., 2020; Zisapel, 2018).
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Biyolojik ritimlerle ilgili ¢aligmalar, saat genlerinin ifadesini diizenleyebilen ve biyolojik siireclerin
zamanlamasini etkileyebilen epigenetik faktorleri kapsayacak sekilde genisletilmistir. DNA metilasyonu
gibi epigenetik modifikasyonlar biyolojik saatlerin diizenlenmesinde ©nemli bir rol oynayarak
organizmalarin zamani nasil algiladig1 ve ona nasil tepki verdigine dair anlayisimiza farkli bir karmagiklik
katmani sunar (Stevenson, 2018). Genetik ve epigenetik mekanizmalar arasindaki bu etkilesim, biyolojik
ritimlerin dinamik dogasini ve degisen ¢evresel kosullara uyum saglayabildigini gostermektedir.

2.4. Sirakdiyen (Biyolojik) Ritmin Bozulmasi

Biyolojik ritimleri bozmanin hem fiziksel hem de zihinsel saglik iizerinde 6nemli etkileri olabilir. Cesitli
yasam tarzi se¢imleri ve ¢evresel faktorler bu tiir aksakliklara katkida bulunarak bir dizi olumsuz saglik
sonucuna yol agabilir. Bu faktorleri anlamak, biyolojik ritimlerin kasitli veya kasitsiz olarak nasil
bozulacagini anlamak acisindan ¢ok 6nemlidir.

2.4.1. Sirakdiyen (Biyolojik) Ritmin Bozulma Nedenleri

Uyku Kisitlamasi: Biyolojik ritmi bozmanin en dogrudan yollarindan biri uyku kisitlamasidir.
Aragtirmalar, uykunun smirlandirilmasiin hipotalamusta bulunan merkezi biyolojik saatin sirkadiyen
ritmini bozabilecegini ve bunun da uyku-uyaniklik dongiilerini diizenleyen bir hormon olan melatoninin
salgilanmasini etkiledigini gostermistir. Cekirdek saat genlerinin ifadesinde degisikliklere yol agarak
sirkadiyen yanlis hizalamay1 siddetlendiriyor ve duygudurum bozukluklar1 ve metabolik islev bozuklugu
dahil olmak iizere obezite, diyabet, bagisiklik fonksiyon bozuklugu ve kanser gibi ¢esitli saglik sorunlarina
katkida bulunuyor (Li vd., 2022; West & Bechtold, 2015).

Madde Kullanimi: Alkol ve nikotin gibi maddelerin kullanimi da biyolojik ritimleri dnemli Olciide
bozabilir. Islevsel olmayan biyolojik ritimleri olan ergenlerin sigara igme ve icki igme davramslarina girme
olasiliklar1 daha yiiksektir ve bu da ritim bozukluklarini1 daha da siddetlendirebilir (Wang, 2023).

Cevresel Faktorler: Ozellikle gece boyunca yapay 1s13a maruz kalmak, sirkadiyen ritimlerin giiglii bir
bozucusudur. Gece vardiyasinda c¢alismak ve diizensiz uyku diizenleri, i¢ biyolojik saatin bozulmasina yol
acarak obezite, diyabet ve bagisiklik bozukluklar1 gibi ¢esitli saglik sorunlarina yol agabilir (West &
Bechtold, 2015; Salavaty, 2015).

Sosyal ve Davranigsal Etkiler: Okul programlari ve sosyal yiikiimliiliikler gibi sosyal faktorler de 6zellikle
ergenlerde biyolojik ritmin bozulmasina katkida bulunabilir. Ergenlik déneminde sirkadiyen ritimlerdeki
istikrarsizlik, bireyleri sosyal etkilerin etkilerine karsi daha duyarli hale getirir ve bu da duygusal ve
fiziksel saglik sorunlarina yol agabilir (Oh vd., 2022).

Psikolojik Stres: Psikolojik stres, biyolojik ritimler ile zihinsel saglik arasindaki iligkiyi daha da karmagsik
hale getirebilir. Kronik stresin, sirkadiyen ritimleri bozabilen ve duygudurum bozukluklarina katkida
bulunabilen kortizol diizeylerini yiikselttigi bilinmektedir (Moreira vd., 2016).

Fiziksel Inaktivite: Fiziksel aktivite ile uyku diizeni arasindaki iliski, iyi belgelenmis bir arastirma alanidir.
Diizenli fiziksel aktivite, daha iyi uyku kalitesi ve daha uzun uyku siiresi ile iliskilendirilmistir. Bir meta-
analiz, fiziksel aktivite yapan bireylerin, hareketsiz bireylere kiyasla daha yiiksek uyku kalitesi rapor
ettigini gosterdi (Zhao vd., 2023). Dolayisiyla fiziksel aktivite, sirkadiyen ritimlerin dengelenmesinde ve
gelistirilmesinde 6nemli bir rol oynar. Diizenli egzersiz, viicudun i¢ saatini 151k ve karanlhik gibi dis
cevresel ipuglariyla senkronize etmeye yardimci olabilir ve bdylece daha tutarli bir uyku-uyaniklik
dongiisiinii tesvik edebilir (Westerterp-Plantenga, 2016). Fiziksel olarak inaktif bireylerde ise uyku kalikesi
diisiik olur ve bu durum sirkadiyen ritimi bozulmasina neden olur.

2.4. 2 Sirakdiyen (Biyolojik) Ritmin Bozulmasi ile Olusan Saghk Sorunlari

Metabolik Bozukluklar: Sirkadiyen ritim bozulmasiyla iliskili en 6nemli saglik sorunlarindan biri obezite,
tip 2 diyabet ve dislipidemi gibi durumlar1 kapsayan metabolik sendromdur. Arastirmalar, sirkadiyen
bozulmalarinin metabolik siirecleri bozabilecegini, bunun da insiilin direncine ve yag birikiminin artmasina
yol agabilecegini gosteriyor (Bae & Androulakis, 2018; West & Bechtold, 2015).

Kardiyovaskiiler Hastalik: Sirkadiyen ritim bozukluklari ayn1 zamanda artan kardiyovaskiiler hastalik
riskiyle de baglantilidir. Caligmalar, vardiyali c¢alisanlar gibi sirkadiyen ritimleri bozulan bireylerin
hipertansiyon, kalp hastaligi ve felg vakalarmin daha yiiksek oldugunu gostermistir (Ahmad vd., 2020;
West & Bechtold, 2015). Altta yatan mekanizmalar, sirkadiyen ritimlerden etkilenen kan basinci
diizenlemesindeki ve inflamatuar yamitlardaki degisiklikleri igerebilir (Ahmad vd., 2020). Ayrica

2319



International Journal of Social and Humanities Sciences Research (JSHSR)

sirkadiyen bozulmasi, sempatik sinir sistemi aktivitesinin artmasina yol acarak kardiyovaskiiler strese
katkida bulunabilir (Shanmugam vd., 2013).

Akil Sagligr Sorunlari: Sirkadiyen ritim bozulmasinin ruh sagligi iizerindeki etkisi iyi belgelenmistir.
Uyku-uyaniklik dongiilerindeki bozulmalar, depresyon ve anksiyete de dahil olmak tizere duygudurum
bozukluklarmni siddetlendirebilir (Ahmad vd., 2020; Walker vd., 2020). Ornegin, bipolar bozuklugu olan
bireyler siklikla onemli sirkadiyen ritim bozukluklar1 sergilerler ve bu da depresif donemleri
kotiilestirebilir  (Melo vd., 2017).

Eurolojik Bozukluklar: Sirkadiyen ritim bozulmasi, norodejeneratif hastaliklar da dahil olmak iizere gesitli
norolojik bozukluklarla iligkilendirilmistir. Arastirmalar, sirkadiyen saat fonksiyonundaki kaybin,
potansiyel olarak oksidatif stres ve inflamasyonu i¢eren mekanizmalar yoluyla bu hastaliklarin ilerlemesine
katkida bulunabilecegini 6ne siirmektedir (Krishnan vd., 2012).

Kanser: Sirkadiyen ritim bozulmasimi belirli kanser risklerinin artmasiyla iligskilendiren kanitlar giderek
artiyor. Sirkadiyen ritimlerin bozulmasi, antitiimor Ozelliklere sahip melatonin salgisinin degismesi ve
tiimor baskilayici genlerin asagi regiilasyonu gibi mekanizmalar yoluyla tiimér olusumunu etkileyebilir
(Cavanaugh, 2024).

Gastrointestinal Bozukluklar: Sirkadiyen ritim bozukluklari ayni zamanda irritabl bagirsak sendromu ve
diger fonksiyonel gastrointestinal bozukluklar dahil olmak {izere gastrointestinal sorunlara da yol agabilir.
Sirkadiyen ritimlerden etkilenen gida aliminin zamanlamasi bagirsak sagliginda ¢ok énemli bir rol oynar
ve yanlis hizalama, disbiyoz ve gastrointestinal fonksiyon bozukluguna yol acabilir (Ahmad vd., 2020,
Shanmugam vd., 2013).

2.4.3. Sirakdiyen (Biyolojik) Ritim Bozukluklarimin Obeziteye Etkisi

Biyolojik ritim bozukluklari ile obezite arasindaki iligki, sirkadiyen ritimler, metabolik siiregler ve viicut
agirligi diizenlemesi arasindaki karmasik baglantilari ortaya ¢ikarmaya devam eden aragtirmalar nedeniyle
son yillarda biiyiik ilgi toplamaktadir. Biyolojik ritimlerdeki bozulmalar, obezitenin gelismesine katkida
bulunan ¢esitli fizyolojik degisikliklere yol acgabilir. Bu iliski birka¢ temel mekanizma aracilifiyla
anlasilabilir.

Sirkadiyen Bozulmasi ve Metabolik Diizensizlik: Sirkadiyen ritimler, glikoz metabolizmasi1 ve lipit
depolamast da dahil olmak iizere metabolik siireclerin diizenlenmesinde ¢ok Onemli bir rol oynar.
sirkadiyen dengesizliginin, glikoz regiilasyonunda ve yag asidi oksidasyonunda rol oynayan bir hormon
olan adiponektinin diizenlenmesini bozarak yag birikiminin ve obezitenin artmasina yol agabilecegini
gostermistir (Bae & Androulakis, 2018 ; Gomez-Abellan vd., 2010).

Uyku Diizeni ve Obezite: Uyku siiresi ve kalitesi biyolojik ritimlerle yakindan baglantilidir ve.
Arastirmalar, daha kisa uyku siiresine sahip bireylerin daha yiiksek BKI sahip olma egiliminde olduklarin
ve yiiksek yagl gidalardan daha fazla kalori alimi gibi sagliksiz beslenme davranislarina girme
olasiliklarin daha yiiksek oldugunu gostermektedir (Kaar vd., 2018; Theorell-Haglow & Lindberg, 2016).
Okul 6ncesi ¢agdaki ¢ocuklara odaklanan bir arastirma, diizensiz uyku diizenlerinin daha yiiksek enerji
alimi ve obezite ile iliskili oldugunu bulunmus (Petrov vd., 2017).

Sosyal Jetlag ve Etkisi: Bireyin biyolojik saati ile sosyal yiikiimliiliikleri arasindaki uyumsuzlugu ifade
eden sosyal jetlag, obeziteyle iliskilendirilmistir. Sosyal jetlag yasayan bireyler genellikle diizensiz uyku-
uyaniklik dongiilerine ve yeme diizenlerine sahiptir, bu da kilo alimina ve metabolik bozukluk riskinin
artmasina neden olabilir (Kaar vd., 2018; Parsons vd., 2014).

Hormonal Degisiklikler ve istahin Diizenlenmesi: Sirkadiyen ritim bozukluklari, istah1 ve enerji dengesini
diizenleyen hormonal salgilarda degisikliklere yol agabilir. Ornegin, kisa uyku siiresi artan ghrelin (aglik
hormonu) seviyeleri ve azalan leptin (tokluk hormonu) seviyeleri ile iliskilendirilmistir, bu da istahin ve
gida aliminin artmasina neden olur (Hsieh vd., 2011; Buxton vd., 2012). Bu hormonal dengesizlik, asiri
yeme ve kilo alma dongilisii yaratarak biyolojik ritimler ile obezite arasindaki iligkiyi ortaya koymaktadir.

Davranigsal Faktorler: Diizensiz beslenme aligkanliklar1 ve azalan fiziksel aktivite gibi sirkadiyen ritim
bozukluklaryla iligkili davranis kaliplar1 da obeziteye katkida bulunur. Sirkadiyen ritimleri bozulan
bireyler gece ge¢ saatlerde atistirma yapabilir veya tutarsiz yemek zamanlarina sahip olabilir, bu da asir1
yemeye ve kilo almaya yol agabilir (Gomez-Abellan vd., 2010; Kaar vd., 2018). Ayrica uyku bozuklugu
olan bireylerde siklikla goriilen fiziksel aktivite eksikligi obezite riskini artirabilmektedir (Hargens vd.,
2013).
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Genetik Faktorler: Sirkadiyen ritim genlerindeki genetik varyasyonlar obezitenin gelisiminde rol
oynamaktadir. Genlerdeki polimorfizmler, obezite de dahil olmak {izere metabolik sendrom bilesenleriyle
iliskilendirilmistir (Skrlec vd., 2021).

3. SONUC

Bu ¢alisma, fiziksel inaktivite ve sirkadiyen (biyolojik) ritim bozukluklarimin obezite iizerindeki etkilerini
inceleyerek, bu faktorlerin saglik iizerindeki 6nemli roliinii ortaya koymustur. Fiziksel inaktivitenin, genel
saglik ve refah i¢in kritik 6nemde oldugu, ancak giiniimiizdeki sedanter yasam tarzinin obezite prevalansini
artirdig1 saptanmistir. Diistik fiziksel aktivite seviyelerinin enerji dengesizligine ve asir1 yag birikimine yol
acarak obezite riskini artirdig1 belirlenmistir. Biyolojik ritimlerin bozulmasi, uyku kalitesindeki diisiisle
baglantil olarak metabolik diizensizliklere neden olmakta, bu da obeziteyi tetikleyebilmektedir. Ozellikle
uyku kisitlamalari, melatonin hormonunun diizenini bozarak uyku-uyaniklik déngiilerinin
dengesizlesmesine yol agmakta; yapay 151k, alkol ve nikotin gibi dis faktorler de biyolojik ritmi olumsuz
etkileyebilmektedir. Kronik stres, kortizol seviyelerinin artmasina yol acarak duygudurum bozukluklari ve
metabolik sorunlar1 tetikleyebilir. Sirkadiyen ritim bozukluklari, enerji dengesini diizenleyen hormonal
degisikliklere neden olarak, aclik hormonlar1 (ghrelin) ile tokluk hormonlarmin (leptin) dengesini
bozmakta ve bu durum asirn yemek yeme ve kilo almay1 koriiklemektedir. Sosyal jetlag gibi diizensiz
uyku-uyaniklik dongiileri de obezite riskini artirmaktadir.

Sonug olarak, fiziksel inaktivite ve biyolojik ritim bozukluklarinin, obezite gelisimi {izerinde 6nemli bir
etkisi oldugu ve bu etkilesimlerin metabolik diizensizliklere yol agarak asiri kilo alimini tesvik ettigi
anlagilmaktadir. Bu bulgular, saglik politikalar1 ve toplumsal saglik stratejilerinde, bireylerin fiziksel
aktivite diizeylerini artirmaya yonelik tesvikler ve biyolojik ritimlerin korunmasi i¢in farkindalik
calismalarinin Oncelikli hale getirilmesi gerektigini ortaya koymaktadir. Obezite ile miicadelede, hem
fiziksel aktivitenin artirilmasi hem de biyolojik ritimlerin diizenlenmesi bilyiik 6nem tagimaktadir.
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