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Diyabetikler icin Gelistirilen Farkli Patasu Hamurlannin Duyusal Ozelliklerinin
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Oz
Giris ve Calismanin Amaci: Bu calismada, pastacilikta bircok GrinUn yapiminda kullanilan

patasu hamurunun farkli unlar kullanilarak diyabet hastalarinin tUketimine uygun hale getirimesi
amaclanmistir.

Kavramsal/Kuramsal Cergeve: VUcudun yeterli insUlin Uretememesinin kanda glikoz
seviyesinin yUkselmesine neden olan diyabet, ginimuzde milyonlarca insanin karsi karsiya
kaldigi 6nemli birmetabolik hastaliktir. Diyabet hastalarinin bUyUk cogunlugunu ‘'Tip 2 diyabet’’
hastalar olusturur. Tip 2 diyabet hastaliginin olusmasi ve seyri beslenme tarzi ile yakindan iliskilidir.

Yéntem: Kinoa, nohut, fam budday ve siyez unlan kullanilarak diyabet hastalarinin
tUketebilecegdi 4 farkl formda patasu hamuru hazirlanmistir. Hazilanmis hamurlardan yapilan
urUnlerin duyusal analizi egitimli panelistler tarafindan gerceklestiriimis ve panelistlerin patasular
begdenme duzeyleri belirlenmistir.

Bulgular: Egitimli panelistlerin hazirlanmis olan Urdnlerin gérinUmuU, dokusu, lezzeti, kokusu
ve tekrar tGketme egdilimine verdigi puanlar analiz edildiginde; S1 (kinoa), S2 (siyez) ve $3 (tam
bugday) olarak kodlanan unlarla yapilan hamurlann foplam puanlan §4 (nohut) olarak
kodlanan hamurun toplam puanindan daha yUksek bulunmustur (p<0,05).
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Sonug¢: Calismada kullanilan un cesitleri (glisemik indeksi dUsUk) ile diyabet hastalarinin da
tUketebilecegdi, yUksek begenilirik puanina sahip Urinlerin Uretilebilecegi gdérilmektedir.
Béylelikle, farkl tath ve tuziu pastacilik Urdnleri, 6zel tiketim aliskanliklanna yénelik formlarda
hazirlanarak tUketime sunulabilecektir.

Anahtar Kelimeler: Patasu, Un, Pastacilik, Glisemik indeks, Diyabet
Determination of Sensory Properties of Different Pate a Choux Doughs Developed for Diabetics
Abstract

The Purpose of the Study: In this study, it is aimed to make the patasu dough, which is
used in the production of many products in pastry, suitable for the consumption of diabetic
patients by using different flours.

Literature Review/Background: Diabetes is an important metabolic disease faced by
millions of people today, as the body's inability to produce sufficient insulin causes an increase
in glucose levels in the blood. The majority of diabetes patients are "Type 2 diabetes". The
occurrence and course of Type 2 diabetes is closely related to the diet.

Method: Four different patasu dough forms that can be consumed by diabetic patients
was prepared using quinoaq, chickpea, whole wheat and siyez flours. The sensory analysis of the
products made from the prepared dough was carried out by frained panelists and the level of
appreciation of the panelists for patasu was determined.

Results: When the scores given by the trained panelists to the appearance, texture, taste,
smell and the tendency to consume again the prepared products are analyzed; it is found that
the total scores of the dough made with the flours coded as S1 (quinoa), S2 (einkorn) and S3
(whole wheat) was higher than the total scores of the dough made with the flour coded as 4
(chickpea) (p <0.05).

Conclusion: It is seen that by using suitable flour types (low glycemic index), products with
high appreciation scores can be produced, which can be consumed by diabetic patients.
Thus, different sweet and savory pastry products can be prepared and presented to
consumption in forms for special consumption habits.

Keywords: Pate a choux, Flour, Pastry, Glycemic Index, Diabetes
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1. Girig

Saglikl beslenme, genel sagligin korunmasina veya iyilestiriimesine yardimci olan
bir diyet olmakta beraber, viocuda gerekli besinleri, siviyl, makro besinler, mikro besinler
ve yeterli gida enerjisini saglamaktadir. Bunun yani sira saglikll beslenme yeterli
miktarda meyve, sebze, kepekli tahillaricermelidir. Sagliksiz beslenme, yUksek tansiyon,
yUksek kolesterol, diyabet, anormal kan lipidleri, asin kilo/obezite, kardiyovaskUler
hastaliklar ve kanser dahil olmak Uzere bir dizi kronik hastalik icin dnemli bir risk faktoro
olmaktadir (Katz & Meller, 2014, s. 84).

Diyabet (diabetes mellitus), pankreasin yeterince insUlin Uretmemesi veya vicut
hUcrelerinin  Uretilen insUline uygun sekilde yanit vermemesi durumunda ortaya
cikmaktadir. ki Tip diyabet bulunmaktadrr. Tip 1 diyabet, beta hicrelerinin kaybi
nedeniyle pankreasin yeterli insUlin Uretememesinden kaynaklanmaktadir. Tip 2
diyabet ise, hUcrelerin insuline duzgun yanit veremedigi bir durum olan insulin direnci
ile baslamaktadir. Hastalik ilerledikce insulin eksikligi de gelisebilmektedir. En yaygin
neden, asin vucut agirigi ile yetersiz egzersizin birlesimi olmaktadir (Krishnasamy & Abell,
2018, s. 2).

Tip 1 diyabetin instlin enjeksiyonlari ile yénetilmesi gerekmektedir. Tip 2 diyabetin
onlenmesi ve tedavisi, saglikl bir diyet, dUzenli fiziksel egzersiz, normal vicut adirigi ve
t0tOn kullanimindan kacinmayi icermektedir (Huang vd. 2015, s. 1409).

Saglikl bir beslenme dUzeni, dUzenli fiziksel aktivite ve siklikla farmakoterapi (ilac
tedawvisi), diyabet ydnetiminin temel bilesenleri olmaktadir. Diyabetli bircok birey icin
tedavi planinin en zor kismi ne yiyecegini belirlemektir. Amerikan Diyabet Dernegdi
(ADD)'nin gorUstne goére, diyabetli bireyler icin "herkese uyan tek beden" bir beslenme
dUzeni bulunmamaktadir. ADD ayrica, genel diyabet ydnetiminde beslenme
tedavisinin ayrilmaz rolunu kabul etmekte ve gecmiste, diyabetli her bireyin kendi
saglik hizmeti saglayicisi ile birlikte kendi kendine ydnetim, egitim ve tedavi
planlamasina aktif olarak katilmasini tavsiye etmektedir (Evert vd. 2014, s. 121).

Bu calsmada, pastacilkia bircok UOrOnin yapminda kullanilan patasu
hamurunun farkli unlar kullanilarak diyabet hastalan icin tUketilebilir hale getirimesi
amaclanmistir. Bu kapsamda diyabet hastalarinin tUketebilecegdi formatta patasu
hamurlar hazirlanmistir. Glisemik indeksi dUsuk unlar kullanilarak yapilan patasu
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hamurunun duyusal analizi icin érneklem grubu olarak egitimli panelistler ile duyusal
analiz gerceklestiriimis ve panelistlerin patasulan begenme duzeyleri belirlenmistir.

2. Kavramsal Cergeve
2.1. Saghkh Beslenme

Beslenme, bir organizmanin yasamini desteklemek icin besinleri kullandidi
biyokimyasal ve fizyolojik sire¢ olarak tanimlanmaktadir. Beslenmenin fizyolojik strecini
inceleyen bilime beslenme bilimi denilir (Willett & Stampfer, 2003, s. 65). Beslenmede,
bir organizmmanin diyeti, yedigi gidalann toplami olmakta ve bu da bUyUk élcUde
gidalann mevcudiyeti ve lezzeti ile belilenmektedir. insan beslenmesi, insan yasamini
ve saghgini desteklemek icin gerekli olan gidalardaki temel besin maddelerinin
saglanmasiyla ilgilenmektedir. Besin maddelerinin organizmanin ihtiyacindan eksik
veya fazla (asin) saglanmasi ‘yetersiz ve dengesiz beslenme’ olarak adlandinimaktadir.
Besin maddelerinin yetersiz alinmasi, kérlUk, anemi, iskorbUt, erken dogum, 610 dogum
ve kretinizm gibi hastaliklara, fazla alinmasi ise obezite, metabolik sendrom gibi sagligi
tehdit eden kosullara neden olabilmektedir. Kardiyovaskuler hastalk, diyabet ve
osteoporoz gibi yaygin kronik sistemik hastaliklar ile birlikte yetersiz beslenme, akut
vakalarda israfa ve kronik malnUtrisyon vakalarinda marasmusa yol acabilmektedir
(Lean, 2015, s. 62).

2.2. Diyabet Hastalig

Diabetes mellitus, Yunanca sifon anlomina gelen diyabet kelimesinden ve
Latince ball veya tatl anlamina gelen mellitus kelimesinden tGretiimistir. Balll veya tatl
kelimesinin temel alinmasinin nedeni, diyabet hastaliginda, idrarda oldugu gibi kanda
da, fazla sekerin bulunmasidir (Ali vd. 2021, s. 59).

Yaygin olarak ‘seker hastaligr’ olarak bilinen diabetes mellitus, uzun bir sUre
boyunca yuksek kan sekeri seviyesiyle karakterize bir grup metabolik bozukluk olarak
bilinmektedir. Bazi durumlarda hicbir belirti gbstermese de genel semptomlar arasinda
yorgunluk, sik idrara cikma, artan susuzluk ve artan istah bulunmaktadir. Temel sorun,
sekerin kan dolasimindan vucudun hucrelerine gecememesi durumudur. Glikoz
hUcrelere girmedigi takdirde, hicre temel yakitindan mahrum kalir ve enerji intiyacini
karsilayamaz. Bu sebeple yorgunluk olusur. Kaslar gic¢ icin ihtiyac duydugu glikoza
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sahip olmadiginda ise, kolayca yorulur. Bu arada, kas hucrelerine giremeyen glikoz kan
dolasiminda birikir. Kanda gittikce daha yogun hale gelip, sonunda bdbreklerden
gecmeye baslar ve idrara karnsir (Barnard, 2008, s. 29-35).

Tedavi ediimedigi takdirde, diyabet bircok saglk komplikasyonuna neden
olabilmektedir. Akut komplikasyonlar, diyabetik ketoasidoz, hiperosmolar hiperglisemik
durum veya OlumuU icerebilmektedir. Ciddi uzun vadeli komplikasyonlarda
kardiyovaskUler hastaliklara, felce, kronik bdbrek hastaligina, ayak Ulserine, sinirlerde
zarara, gézlerde hasara ve kognitif bozukluklara neden olmaktadir (Saedi, Gheini, Faiz
& Arami, 2016, s. 413).

2019 yiinda, butin dunyada 463 milyon insanin diyabet hastasi oldugu, vakalarin
yaklasik %90'In1 Tip 2 diyabet hastalarinin olusturdugu, bu sayinin 2030 yilinda 578
milyona 2045 yiina kadar ise 700 milyona ulasacagl tahmin ediimektedir (Can Cicek,
Arikan, Can, Dalkiran & Ankarali, 2021, s. 93). Amerika Birlesik Devletleri'nde ise diyabet
teshisi konan kisilerin sayisinin 45 milyonun Uzerine cikacagr 6n gérilimektedir
(Deshpande, Hayes & Schootman, 2008, s. 1255). Diyabet insidansi ve prevalansi yasla
birlikte artarken, Afrikall Amerikalllarn beyazlara gére diyabete yakalanma olasiiginin
daha yUksek oldugu bildirimektedir (Booth, Kapral, Fung & Tu, 2006, s. 33). Bununla
birlikte, orta dUzeyde aktivite seviyelerine ulasan kisilerin, aktif olmayan meslektaslarina
gobre diyabet gelistirme olasiiginin yaklasik %30 daha az olduguna dair bilgiler
mevcuttur (Arroyo, Green, Cnop & Esteve, 2021, s. 497).

2.3. Diyabet Hastaliginda Beslenme ve Onemi

Diyabeti dnlemede efkili oldugu bilinen diyet degisiklikleri, tam tahillar ve lif
bakimindan zengin bir diyetin sirdUrGlmesini ve findik, bitkisel yaglar ve balikta bulunan
coklu doymamis yaglar gibi iyi yaglarin seciimesini icermektedir. Sekerli icecekleri
sinrlamak ve daha az kirmizi et ve daha az diger doymus yag kaynaklarini yemek de
diyabetin 6nlenmesine yardimci olabilmektedir (Willi, Bodenmann, Ghali, Faris &
Cornuz, 2007, s. 2655).

Diyabetli insanlar, karbonhidrat tUketerek de sadlkll  bir beslenme
yapabilmektedirler. Ancak gidalann karbonhidrat iceriginin daha fazla farkinda
olmalar ve meyve sulari, sekerli icecekler gibi basit seker iceren gidalarn tUketmekten
kacinmalar gerekmektedir. Basit seker iceren (mono ve disakkarit) gidalar kan sekerini
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hizl yOkseltirken kompleks sekerleri (polisakkarit) iceren gidalar daha yavas emilmekte
ve kan glikoz seviyesinin sabit kalmasina yardimer olmaktadir. instlin enjeksiyonlarnna
bagml kisilerin (hem Tip 1 hem de baz Tip 2 diyabetikler), kan sekeri yonetimini
kolaylastirmak icin tutarl miktarda karbonhidrat tUketmeleri gerekmektedir (Evert vd.
2019, 5. 732).

Karbonhidratlar, lif icermelerinin yani sira kan sekeri seviyeleri Uzerinde oldukca
bUyUk etkiye sahiptir. CUnkU tUketildikten sonra ince bagdirsakta emilen sekerlere
ayrimaktadiriar (Bashier vd., 2019, s. 81). Diyet lifi tUketimi ile fayda saglanabilmektedir.
Diyet lifi tUketmenin kan sekeri seviyelerini kontrol etmeye yardimci olabilecegine dair
kanitlar bulunmaktadir (Dyson vd., 2018, s. 542).

2.3.1. Glisemik indeks

Glisemik indeks (Gl), karbonhidratlann yemekten sonra kan sekeri (glikoz)
seviyelerini yUkseltme derecelerine gore 0 ile 100 arasinda degisen bir dlcekte bir
siralamasidir. YUksek glisemik indeksli yiyecekler, hizla sindirilen, emilen, metabolize
edilen ve kan sekeri seviyelerinde belirgin dalgalanmalara neden olan yiyeceklerdir.
DUsUk glisemik indeksli karbonhidratlar - kan sekerinde ve insUlin seviyesinde daha
kUcUk dalgalanmalara neden olanlar - uzun vadeli saghgin sirlanndan biridir ve Tip 2
diyabet ve kalp hastalidi riskini azaltmaktadir. Ayni zamanda kilo vermeyi sUrdirmenin
anahtarlarndan birisi olarak kabul edilmektedir (Goff, Cowland, Hooper & Frost, 2013,
s. 2).

Glisemik yanit; bir 6gin yenildikten sonra, yemekteki herhangi bir mevcut
sindirilebilir karbonhidratin  kan dolasimina emilmesi ve bunun da kan sekeri
konsantrasyonunda bir artisa neden olmasidir (Lopez, Venn & Slavin, 2018, s. 1362).
Daha yavas sindirilebilir karbonhidratlar ve minimum dizeyde islenmis nisastall gidalar,
hizll sindirilebilir karbonhidratlara kiyasla farkl bir yanit Gretmektedir. Ornedin, al dente
(az pisirilen) makarna, asin pismis makarnaya gére daha yavas bir glisemik tepkiye
sahiptir (Wang vd., 2015, s. 899).

Diyabetle yasamanin bir parcasi, kan sekerini kontrol etmeye yardimci olacak bir
diyeti yénetebilmektir. Glisemik indeksi yUksek olan yiyecekler, kan sekeri arfislarina
neden olmaktadir. Glisemik indeks, bir gidanin kan sekerini yUkseltebilecek sekere ne
kadar hizli parcalandiginin bir élcUsudur. Diyabetli insanlar icin saglikli yemek planlar
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genellikle glisemik indekste orta ila dusUk arasinda derecelendirilen yiyecekleri
secmeye odaklanmaktadir. Vicudunuzun enerjiicin kullanmayi tercih ettigi seker olan
glikozun glisemik indeks degeri 100 olmakta, yani kan sekerini en hizli sekilde
yUkseltmektedir. Glisemik indeksi 55 veya daha dUsuk olan gidalar glisemik indeksi
dUsUk kabul edilmektedir.

2.3.2. Diyet Lifi

Diyet lifi, bitki polisakkaritlerinden ve bitki veya insan sutinden tGretiimis
oligosakkaritlerden elde edilen sindirlemeyen karbonhidratlardan olusmaktadir.
Bagirsak bakterileri tarafindan kisa zincirli yag asitlerine ve diger metabolitlere fermente
edildikleri kalin bagdirsaga ulasana kadar enzimatik ve kimyasal sindirime direncli
olmaktadirlar. insanlarda dahil olmak Uzere memeliler, polisakkaritlerin ve direncli
oligosakkaritlerin bUyUk kismini parcalaomak icin gereken enzimlere sahip dedgildirler
(Folkerts vd. 2018, s. 1068).

Diyet lifleri kimyasal bilesimde cesitlidir ve genellikle liflerin vOcutta nasil islendigini
etkileyen c6zUnUrlUkleri, viskozitesi ve fermente edilebilirlidi ile gruplandinlabilmektedir.
Diyet lifi c&zUn0r lif ve cdzUnmeyen lif olmak Uzere iki ana bilesene sahiptir. YUksek lif
icerigine sahip duzenli bir diyet, genellikle sagligi desteklemek ve cesitli hastalik riskini
azaltmakla iliskilidir. Lif tOketmenin avantajlar, hangi lif tOrGnin tokeftildigine ve
gastrointestinal  sistemde ne gibi bir faydaya sahip olacagina baglh olarak
degismektedir. Hacimli lifler (selUloz, hemiselGloz ve pisilyum gibi) suyu emip tutmakta
ve diskilama duzenliligini artirmaktadir. Viskoz lifler (beta-glukan ve pisilyum gibi) diskiya
hacim kazandirrarak bagirsak hareketliligini saglamaktadir. Fermente olabilen lifler
(direncli nisasta ve inUlin gibi) bakterileri ve mikrobiyotayr beslemektedir (Lockyer &
Nugent, 2017, s. 11; Paepe, Verspreet, Courtin & Wiele, 2020, s. 585).

2.4. Glisemik indeksi Diisik, Lif Orani Yiksek Unlar
2.4.1. Tam Bugday Unu

Un, dUnyadaki tUm finncilik Gronlerinin temel bir bileseni olup yaygin olarak
6gUtlimus bugday tanelerinden olusan bugday unu kullaniimaktadir. Bugday
danesinin U¢ parcasi bulunmaktadir. Bunlar; lif ile dolu kepek, tohumun en bUyUk kismi
olan ve cogunlukla nisastadan olusan endosperm ve tohumun besin acisindan zengin
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kismi olanembriyodur. Tam bugday unu, bugday danesinin kepek, endosperm ve
tohum kisimlarini icerir. Bu da ona biraz daha koyu bir renk vermekte ve onu daha
besleyici hale getirmektedir (Williams, 2014, s. 637).

Tam bugday unu, coklu besin ve diyet lifi kaynadidir. Ozellikle bugday danesinin
kepek kisminin icerdigi zengin cézinmeyen diyet lifi, fam bugday ununu diyabet
hastalar icin kullanigh bir besin haline getirmektedir (Shewry & Hey, 2015, s. 179).
Diyabet hastalari icin, tam bugday unu genellikle kan sekeri dUzeylerini ydonetmek icin
tuketiimektedir. CUnkU bugday ununa gére daha dUsuk bir glisemik indekse (Gl
Bugday Unu: 71, Gl Tam Bugday Unu: 51) sahiptir (Mizrak, 2016; s. 9). Bu, kan sekeri
seviyelerini rafine karbonhidratl yiyecekler kadar hizli etkilemedikleri anlamina
gelmektedir. Bununla birlikte, tam bugday unu ayni zamanda karbonhidratl besinler
oldugundan ve tUm karbonhidratlar kan sekeri seviyelerini etkilediginden, porsiyon
boyutlarina dikkat edilmesi gerekmektedir. Bazi arastirmalar, tam bugday unu zengin
olan saglikli diyetlerin kalp hastaligi, felc, belirli kanser tUrleri ve Tip 2 diyabet riskini
azaltabilecegini géstermektedir. Bunun yani sira, tam tahilll gidalann rafine edilmis
emsallerinden daha doyurucu olabilecedi ve bunun da dgunler arasinda atistirma
istegini azaltmaya ve insanlann kilolarni  yénetmelerine yardimci olabilecedi
bildirimektedir (Robin, Theoduloz & Srichuwong, 2015, s. 2153).

2.4.2. Siyez Unu

Siyez bugdayi, evcillestirilen ve yetfistirilen ilk bitkilerden biri olmustur. Siyez'in
evcillestiriimesinin en eski acik kaniti, TUrkiye'nin gineyindeki iki Erken Canak Comlek
Oncesi Neolitik arkeolojik alan olan CaydnU ve Cafer HoyUk'ten ginimiize, 10.600 ila
9.900 yil dncesine dayanmaktadir. MO 3.100 tarihli buz adam mumyasi Otzi ile birlikte
siyez kalintilar bulunmustur (Otaegui, Carretero, Ramsey, Fuller & Richter, 2018, s. 7926).

Eski tahillann, cogu kisi tarafindan, modern cesitlerden dogal olarak daha
besleyici oldugu dustnUlmektedir. Siyez unu, bircok temel diyet ve iz minerali sunan en
eski bugday t0rb olmaktadir. lyi bir protein, demir, diyet lifi, tiamin ve diger bircok B
vitamini kaynagi olan siyez unu ayni zamanda makarnalik bugday ve ekmeklik
bugdaydan daha yUksek &dnemli miktarda gUc¢lU anfioksidan icermektedir. Siyez
ununun islenmesi sirasinda cok daha dusuk bir besin kaybi ybzdesi bulunmakta ve cogu
tarifte tam bugday unu ile ikome edilebiimekte, ancak farkl bir dokuya neden
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olabilmektedir. Bunun yani sira, bircok insan siyez ununu modern bugday turlerinden
daha lezzetli oldugu goérUsindedir (Trohup, Gregersen & Jeppesen, 2014, s. 246).
Siyez'deki dusUk glUten ve yUksek lif icerigi, bugdaydan daha kolay sindirilmesini
saglamaktadir. Sindirimdeki bu iyilesme, besinlerin daha iyi emilmesi anlamina
gelmektedir. Bu durum, siyez unu ile pisirilmis bir OrOn tUkefildikten sonra mide
problemlerinin yasanmamasini saglamaktadir (Giambanelli vd., 2013, s. 3491).

2.4.3. Kinoa Unu

Kinoa, son zamanlarda Amerika Birlesik Devletlerinde bir beslenme sekli olarak
popdUler hale gelmistir. Diger bircok tahilla karsilastinidiginda kinoada daha fazla
protein, antioksidan, mineral ve lif bulunmaktadir. GlUtensiz olmasinin yaninda bu,
bugdayda bulunan glUtenlere duyarl insanlar icin saglikli bir alternatif olmaktadir.
Kanitlar ayrnica, daha fazla kinoa yemenin diyabetli kisilerin kan sekeri seviyelerini
yonetmelerine yardimci olabilecegini ve muhtemelen diger kosullarn énleyebilecegdini
go6stermektedir. Kinoa tek basina tUkefilebilmekte veya diger tahillan gerektiren
tariflerde kinoa ikame edilebilmektedir (Zhu & Li, 2019, s. 306).

Kinoa, yaklasik 53'10k bir glisemik indekse sahip olmasiyla, kan sekerinde dramatik
bir artisa neden olmamaktadir. Bunun nedeni, her ikisi de sindirim surecini yavaslatan,
yUksek lif ve kaliteli protein icermesinden kaynaklanmaktadir. Lif ve proteinin kan
sekerini kontrol altinda tutmak icin dnemli olmasi, kinoanin ézellikle diyabetli kisiler icin
faydal olabilecegdi anlomina gelmektedir (Demir & Bilgi¢li, 2021, s. 243).

2.4.4. Nohut Unu

Nohut unu, rafine bugday ununun karbonhidrat miktarnnin yaklasik yarisina sahip
olmakta ve kan sekerini farkll sekilde etkileyebilmektedir. Nohutun glisemik indeks
degerinin 6 ve nohut unundan yapilan atistirmaliklann 28-35 glisemik indeks degerine
sahip oldugu bilinmektedir (Li, Armstrong & Campbell, 2016, s. 64). Nohutun kendisi gibi
nohut unu da dogal olarak zengin lif icerigine sahiptir. Bir fincan (92 gram) nohut unu,
yaklasik 10 gram lif saglamaktadir ve bu da rafine bugday unundaki lif miktarinin G¢
kati kadardrr. Lif, cok sayida saglik yarar sunmakta ve ézellikle nohut lifi, gelismis kan
yagi seviyeleri ile iliskilendirilmektedir. Nohut ayrica direncli nisasta adi verilen bir t0r lif
icermektedir. Direncli nisasta saglikl bireylerin ince bagdirsaginda sindirilemeyen ancak
kalin bagirsakta fermente olabilen bir nisasta t0rodur. Direncli nisasta, saglikl bagirsak
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bakterileri icin bir besin kaynagi olarak hizmet ettigi kaln bagirsaga ulasana kadar
sindirilmeden kalmaktadir. Béylelikle kalp hastalidl, Tip 2 diyabet ve kolon kanseri riskini
azaltmaktadir (Atkinson, Powell & Miller, 2008, s. 2282). Nohut unu, bugday unu icin
muUkemmel bir ikame Urondur. Daha fazla vitamin, mineral, lif ve protein saglarken
daha az kalori ve karbonhidrat sagladidi icin rafine undan daha iyi bir besin profiline
sahipftir (Silva, Ambriz & Pérez, 2015, s. 962). Ayrica gliten icermediginden ¢olyak
hastalari ve gliten hassasiyeti olan kisiler icin de alternatif bir un olarak kullaniimaktadir
(Akay & Yiimaz, 2020).

2.5. Pastacilik Uriinleri ve Patasu Hamuru

Pastacilik UrUnleri; pasta turleri (cheesecake, yas pastalar, tiramisu vb.), tuzlu
hamur tUrleri (simit, galeta, bérek, pogaca vb.), tatl kuru pasta tirleri (beze, kurabiye
vb.), sOtl0 tath tOrleri (ekler, profiterol, supangle, keskdl, sutlac vb.), hamur tath tOrleri
(fistikll sarma, sdbiyet, baklava vb.), cikolata tirleri ve dondurma tUrleri olmak Gzere
cesitli alt baslklardan olusmaktadir. Ekler ve profiterol hamuru ‘su’ veya ‘patasu’ diye
isimlendirilen pisirilerek yapilan bir hamur t0r0 olmaktadir (SengUn & Kutlu, 2019, s. 292).

Kabarma o6zelliginden dolayr lahanaya benzeftildigi icin Fransizcada lahana
anlamina gelen “pate a choux” (Patasu) hamurlar, maya ya da kabartma tozu gibi
kabartan maddeler kullanimadan ve sadece suyun buhar gUcUyle kabaran,
onceden pisirme islemi yapilan (cift pisirme) hamurlardir. Bu hamurlara cift pisirme
uygulanmasi, kabarcikl icyapi Uretmeye destek vermektedir. Yapiminda yumurta, tuz,
tereyagdi, un ve sivi (su veya sut) bulunmaktadir. Cift pisirme islemi yapilan tatllar olarak
bademli hurma tatlsi, vezirparmagi tatlsi, tulumba tatlisi, hanimgdbegdi tatlisi, ekler,
profiterol ve hatta ispanya mutfagindan *’churros’’ bu hamur tatllan arasinda yerini
almaktadir (MEGEP, 2006, s. 3-7).

3. Yontem

Bu calismada diyabet hastalarinin tUketebilecedi bir patasu hamuru recetesinin
gelistirimesi amaclanmistir. Bunun icin de kinoa, nohut, tam bugday ve siyez unlar
kullanilmis ve patasu hamuru diyabet hastalarinin tGketebilecedi 4 farkh formda
hazirlanmistir. Arastirmanin érneklem grubunu egitimli panelistler olusturmaktadir. Birinci
bélimde demografik dzelliklere yer verilmistir. ikinci bdlimde ise 5'li bedeni dlcedi
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seklinde UrGn gorGnUmuU, dokusu, lezzeti, kokusu ve tekrar tUketme egilimi duzeyi
sorulmustur.

3.1. Duyusal Analiz Degerlendirmesi

Calsmada toplamda 4 0OrGn Cretilmistir ve duyusal analiz tek grup seklinde
gerceklestirimistir. Tek olan grup egitimli panelistlerden (n=13) olusmaktadir. EGitimli
panelistler, sektdr tecrlbesi olan pastane calisanlar ve seflerinden olusmaktadir.
Arastrma kapsaminda 4 farklh undan 4 farklh patasu hamuru tasarlanmistir.
Panelistlerden doldurmalari istenen duyusal analiz dlceginde 1: “cok kéto”, 2: “koéto”,
3: “orta”, 4: “iyi", 5: “cok iyi” seklinde 5'li begeni dlcedi kullaniimistir. Olcekte Grinlerle
ilgili gérunum, doku, lezzet, koku ve tekrar tUketme egilimi olarak bes bdlim yer
almaktadir. GéronUm ile ilgili olarak ic bosluk, kabariklik ve renk gibi kriterler, doku ile
ilgili gevreklik ve agizda dagiima olup olmadigl, lezzet ile ilgili tat ve agizda birakhidr his,
koku ile ilgili olarak hos koku ve istenmeyen koku, tekrar tUketme egilimi ile ilgili begeni
ve satin alma durumuna ydnelik sorular sorulmustur.

3.2. Regetelerin Olusturulmasi

Arastirma kapsaminda Uretilen Urunler, diyabet hastalarinin tUketebilecekleri un
torleri ile hazianmistir. Uretilen Urinlerin kodlanna, gramajlanna ve iceriklerine iliskin
bilgiler Tablo 1'de gosterilmektedir.

Urin

Kullanilan Malzemeler
Kodu

S1 Kinoa unu 80 gr, tuzsuz tereyagdi 40 gr, su 120 gr, yumurta 2 adet, tuz 0,5 gr

S2 Siyez unu 80 gr, tuzsuz tereyagdi 40 gr, su 120 gr, yumurta 2 adet, tuz 0,5 gr

Tam bugday unu 80 gr, tuzsuz tereyadi 40 gr, su 120 gr, yumurta 2 adet,

>3 tuz 0,5 gr

S4 Nohut unu 80 gr, tuzsuz tereyagi 40 gr, su 120 gr, yumurta 2 adet, tuz 0,5 gr

Tablo 1. Calismada Uretilen UrUnlere ait kodlar ve kullanilan malzemeler
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Calsmada hazrlanan Oronler S1, S2, S3 ve S4 seklinde kodlanmistir. TUm
recetelerde farkliik gésteren sadece un oldugu icin yapim asamasi hepsinde ayni
olmakta sadece un cesidi dedismektedir. Urinlerin yapiminda izienen yol su sekildedir:
Su, tereyagi ve tuz tencereye alinmis ve karnistinlarak ocaga koyulmustur. TUm karisim
homojen bir sekilde dagildiginda un eklenmis ve alti kisimistir. Kisik ateste 1 ya da 2
dakika kadar pisirilmistir. Tencerenin dibine ¢cok az yapisan bir hamur elde edilmistir.
Ardindan sogumaisi icin kenara alinmistir. Soguduktan sonra yumurtalar teker teker
ilave edilmistir. Yumurtalar ilave edildikten sonra tOUm karnisim tekrardan homojen olmasi
icin iyice kangstinlmistir. ‘Su’ durumda hazir olan patasu hamuru sikkma torbasina alinmis,
istenilen sekillerde yagh kagit serili finn tepsisine sikilip 180 derecede 15 ila 20 dakika
arasi pisiriimistir. icindeki fazla buharn disan cikmasi istendiginden, finndan ciktiktan
sonra patasu hamurlannin altlarina ufak delikler acilmistir. Arastirma sonucunda elde
edilen UrUnler Sekil 1'de g&sterildigi gibidir.

S1 S2 3 $4

Sekil 1. Farkli unlarla elde edilen Urinler

3.3. Verilerin Analizi

Arastirmada elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for Social Sciences) for
Windows 25.0 programi kullanilarak analiz edilmistir. Olceklerin gUvenilifigini test etmek
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amaclyla “Guovenilirik Analizi” uygulanmistir. Verileri degerlendirilirken tanimlayici
istatistiksel metotlar (sayi, yUzde, ortalama ve standart sapma) kullaniimistir.

Kullanilan verilerin normal dagilima uygunlugu arastinimistir. Kullanilan verilerin
normal dagiim gdstermesi carpiklk ve basiklik degerlerinin £3 arasinda olmasina
baghdir (Shao, 2002). Patasu hamurlarina gére dlcek ve boyutlarindan alinan puanlar
karsilastirmak icin tek yonlU varyans analizi uygulanarak anlamli farkliklar (p<0,05) olup
olmadigi tespit edilmistir. Fark yaratan grubu bulmak icin post hoc testlerden Bonferroni
uygulanmistir.

4. Sonuglar
4.1. Guvenilirlik ve Gegerlilik Analizleri Sonuglar

Arastirmada kullanilan élcegin ve boyutlarinin guvenirligi hesaplanmistir (Tablo 2).
Hesaplama neticesine gdre dlcegin toplam gUvenirliginin 0,894 olarak bulunmus ve
kabul edilebilir derecede guvenilirlige sahip oldugu tespit edilmistir. Cronbach Alfa
degerlerinin 0,60 ve buUyUk olmasi, kullanilan &lceklerin gUvenilir oldugunu
gostermektedir (Sipahi, Yurtkoru & Cinko, 2008, s. 89). Bu da calismada kullanilan
dlcedin icsel tutarliiklannin iyi oldugunu gdstermektedir. Olcedin koku boyutunun
gUvenirliginin kabul edilebilir dUzeyde olmadigi gérUlmektedir.

Olgek Madde Sayisi Cronbach's Alpha
Gorinim 3 0.763
Doku 2 0.835
Lezzet 2 0.939
Koku 2 0.102
Tekrar TUketme EGilimi 2 0.925
Toplam 11 0.894

Tablo 2. Arastrmada kullanilan dlcegin guvenirlik analizi sonuclar

Arastirmada kullanilan dlcegin ve boyutlannin normallik analizi sonuclarn Tablo
3'de verilmistir. Verilerin carpiklik ve basiklik degerlerinin £3 arasinda olmasi normal
dagilima sahip oldugunu géstermektedir (Shao, 2002).
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Olgek Carpiklik Basiklik Durum
Goronim -1.305 0.826 Normal
Doku -1.224 1.331 Normal
Lezzet -1.124 0.649 Normal
Koku 0.531 1.328 Normal
Tekrar TUketme EGilimi -1.273 0.630 Normal
Toplam -1.313 1.839 Normal

Tablo 3. Arastirmada kullanilan dlcegin normallik analizi sonuclari

4.2. Demografik Degiskenlerin Analizi Sonuglari

Arastirmalar kapsaminda yer alan egitimli panelistlerin demografik dzelliklerine
iliskin bilgiler Tablo 4'te gosterilmektedir.

Degiskenler n %
L. Kadin 6 46.2
Cinsiyet Erkek 7 53.8
18-22 2 15.4
23-27 2 15.4
Yas 28-32 3 23.1
33-37 1 7.7
38-42 5 38.4
Sigara Kullanma Evet 3 23.1
Durumu Hayrr 10 76.9
1 yildan az 0 0.0
.. .. 1-2yil 1 7.7
Sektor Tecribesi 3.5yl ] 77
5 yildan fazla 11 84.6
Toplam 13 100.0

Tablo 4. Egitimli panelistlerin demografik dzellikleri
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Cinsiyet dagilimlan neredeyse esit olan panelistlerin bUyUk cogunlugunun (%84,6)
sektor tecrUbesinin 5 yildan fazla oldugu gérilmektedir. Katilimcilann arasindaki yas
skalasi oldukca fazla olmasinin yani sira, panelistlerin cogunlugunun  sigara
kullanmadigi (%76,9) belilenmistir.

4.3. Duyusal Ozelliklerin Analizi Sonuclar

Egitimli panelistlerin patasu hamurlannin duyusal dzellik yanitlarini karsilastirmak
icin tek yonlU varyans analizi uygulanmis, anlamli farkliik durumunda (p<0,05) fark
olusturan grubu saptayabilmek icin post hoc testlerden Bonferroni uygulanmistir (Tablo
5).

s1 52 s3 s4
Blgek — — 55 — — Tef‘ . p Bonferroni
X ss X X | ss | X | ss Degeri

GorINGm 451 | 067 | 469 | 039 | 456 | 075 | 2.87 | 076 | 18892 | 0.000¢ | S1>S4, $3>54, $2>54
Doku 423 | 080 | 434 | 065 | 438 | 084 | 3.42 | 1.16 | 0.987* 0.118 ;
Lezzet 415 | 100 | 369 | 103 | 461 | 050 | 292 | 1.16 | 8282** | 0.000* $1>54, $3>54
Koku 276 | 078 | 288 | 091 | 315 | 092 | 265 | 1.06 | 0564 0758 ;
EZET;: Tokefme 411 | 197 | 403 | 092 | 465 | 055 | 296 | 1.19 | 6.232% 0.000* $1>54, $3>54
Toplam 400 | 066 | 400 | 056 | 430 | 055 | 295 | 086 | 9.434* | 0.000¢ | S1>S4, $3>54, $2>54

*p<0.05, **Tek yonlU varyans analizi

Tablo 5. EQitimli panelistlerin duyusal analiz bulgular

Panelistlerin farkli unlarla yapilmis patasu hamurlarinin gérGnumlerine  vermis
olduklar puanlar incelendiginde; puan ortalamalarinin 4,69 ile 2,87 arasinda oldugu
ve S1 (Kinoa), S2 (Siyez) ve S3 (Tam Bugday) kodlu patasu hamurlannin géronim
puanlarinin, S4 (Nohut) kodlu patasu hamuruna gére daha fazla oldugu gérbimektedir
(0<0,05). Lezzet puanlariise 4,61 ile 2,92 arasinda olup en yUksek puanlarn ST ve S3 kodlu
hamurlar, en dUsUk puani yine S4 kodlu hamur almistir. Panelistlerin patasu hamurlarini
tekrar tUketme egilimleri incelendiginde, yine S1 ve S3 kodlu hamurlarin en yUksek
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puanlar aldigl, S4 kodlu hamurun ise en dUsUk puani aldigi belirlenmistir (4,65 ile 2,96
arsinda). Farkl unlardan yapilan patasu hamurlarnin doku ve kokularina panelistlerin
verdigi puanlar analiz edildiginde, puanlar arasinda anlaml farkliik olmadigi
go6rUlmektedir (p>0.05).

Patasu hamurlannin  panelistlerden aldigi toplam puanlara  bakildiginda
aralarinda anlaml farklilik oldugu (p<0,05), S1, S2 ve S3 kodlu patasu hamurlarnin
toplam puanlarinin, S4 kodlu patasu hamuruna gére daha fazla oldugu géroimektedir.
S1, 52 ve S3 kodlu hamurlarn almis oldugu puanlar arasinda anlamli bir fark olmamakla
birlikte en yUksek puana S3 kodlu, tam bugday unundan yapilmis olan patasu hamuru
ulasmistir.

5. Tarhsma

Diyabet genellikle komplikasyonlar ortaya cikana kadar belilenmesi zor bir
hastaliktir. Bu nedenle diyabetli tUm kisilerin yaklasik G¢te biri teshis edilememektedir.
Teshisi dogru konulan diyabetlerde de klinik tedavilerinde basar oranlarinin yuksek
oldugu bilinmektedir. Asemptomatik bireylerin taranmasi yoluyla erken teshisin
faydalarnni gésteren randomize calismalar bulunmaktadir. Bununla birlikte, yUksek risk
altindaki bireylerin klinik ortaminda firsatci taramayi hakll cikarmak icin yeterli dolayli
kanit bulunmaktadir (Buchanan & Xiang, 2005, s. 486).

Calismamizda recetelerde farkl unlar kullanilarak 4 farklh Oron Gretilmistir. S6z
konusu UrUnler icerisinde S4 koduyla (famamen nohut unu ile yapilan) ifade edilen
patasu hamurunun en dUsuk begeni duzeyine sahip oldugu gérulmustir. Calismanin
sonucunun aksine, Barisik ve Tavman (2018, s. 39) glUtensiz ekmek yapmak icin farkli
oranlarda nohut unu (%0-60) kullanarak yapmis olduklan ekmeklerin  genel
begenilirliklerinin her formUlasyonda yUksek oldugunu, ancak en yuksek skora %40
nohut unu ilaveli ekmek drneklerinin ulastigini bildirmektedirler.

Ancak 80 gr tam bugday unu, 40 gr tuzsuz tereyagi, 120 gr su, 2 adet yumurta,
0,5 gr tuzun kullanildigr tarif egitimli panelistler tarafindan en ¢cok begenilen recete
olmustur. Siyez unu (S2) ve Kinoa unu (S1) ile yapilan hamurlar ise ayni toplam
begenilirikte esit skora sahiptirler. Hayit ve GUl (2019, s. 423)'0Un yapmis olduklar
calsmada da kinoa unu ilavesinin ekmeklerin duyusal kalitelerini artirdiklan rapor
edilmistir. Ayni sekilde Seferoglu (2012, s. 131) calismasinda c¢élyak hastalarinin
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kullanimina uygun glUtensiz bugday unu ve kestane unu kullanilarak kek, biskOvi ve
ekmek cesitleri Ureterek duyusal analiz yapmistir ve netice olarak kestane unu ile
yapilan UrUnlerin begenildigi sonucuna varmistir. Kestane ununun glisemik indeksi
dUsUk oldugu icin diyabet hastalarn tarafindan da tUketilebilmektedir.

Diyabetik beslenme modelini uygulayan bireylerin ya da sadlikli beslenmek
isteyen kisilerin tUketimi amaciyla gelistirilen patasu hamuru aslinda tUm bireylerin zevk
alarak tUketebilecekleri bir tatl formunda oldugu yapilan calisma neticesinde
go6rUlmektedir. Dolayisiyla Fransiz mutfaginin oldukca bilinen bir hamur t0rU olan patasu
hamurunun gelistirilerek  tUketim  alaninin - ve  miktannin — artinlmasi - mMUmkon
olabilmektedir. Ayrica bu tarz OrGn gelistirme calismalarinin Turk mutfagindaki diger
UrUnlere de yapilmasi ve gastronomi turizmi kapsaminda TUrk mutfaginin gelisim
g6stermesine katki saglamasi icin farkll tuzlu ve tath GOrOnler yapilip &zel tUketim
aliskanliklanna yoénelik formlarda hazirlanarak tUketime sunulmasi énerilmektedir. Bu
sekilde gelistirilen UrOnlerin  yiyecek-icecek isletmelerinin - mendUlerine eklenmesi
saglanabilir. Ayni sekilde Turk mutfaginin zengin yemek kGItOronU kullanarak bu
UrUnlerin cogu hasta tarafindan tUketimine ve farkindalik yaratmasi icin bu tarz Grin
gelistirme calismalarn yapmalari saglanabilir.
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