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Kis Mevsiminde D Vitamini Diizeyi Uzerine Giyim Tarzinin Etkisi

The Effect of Dressing Style on Vitamin D Level in Winter
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Amac: GUnes 1sinlarinin deriye ulasimini etkileyen faktorlerden giyim tarzinin kan 25(OH)D vitamini diizeyi Uzerine etkisini be-
lirlemek.

Gerec ve Yontemler: Birinci grupta yaz ve kis mevsimlerinde yUz ve elleri disinda kapali tarz giyinen 32 kisi, ikinci grupta yaz do-
nemlerinde ekstremite-ekstremite distalleri ve basi agik tarzda giyinen 22 kisi vardi. istanbul'da yasayan katilimcilarin kasim -
mart aylari arasinda kan érnekleri alindi. SUt, peynir, yogurt, balik, yumurta taketimleri, direkt gineste kalma stresi sorgulandi.
25(0OH)D vitamini, alkalen fosfataz, kalsiyum, fosfor duizeyi 6l¢uldu.

Bulgular: Birinci grubun yas ortalamasi 35,1+5,5 yil, ikinci grubun 37,1+7,5 yil idi. 25(OH)D vitamini birinci grupta 4,8nmol/L, ikin-
ci grupta ise 16,8nmol/L idi. Her iki grubta 25(0OH)D vitamini diizeyi normalin (20-120 nmol/L) altinda, gruplar arasindaki farkli-
Ik istatiksel olarak anlamliydi (p=0,022). D vitamini dlizeyi ile glineslenme suresi arasinda da istatistiksel olarak anlamli iliski sap-
tandi (p=0,002).

Sonug: Her iki gruptaki D vitamini dustukluganin normalde kasim- mart dénemlerinde hemen hemen hi¢ 25(OH)D vitamini sen-
tezinin olmamasindan kaynaklandigi, kis mevsiminde gruplar arasinda giyim tarzinda farklilik olmamasina ragmen birinci grup-
ta saptanan kan vitamin D duzeyindeki daha belirgin dusuklugun ise, bir 6nceki yaz déneminde giyilen kiyafetlerin gtines isini-
ni engelleyici etkisinden kaynaklandigini dustinmekteyiz. (Tirk Osteoporoz Dergisi 2011;17:6-9)

Anahtar kelimeler: 25(0OH)D Vitamini, giyim tarzi

Summa

Aim: The aim of this study is to determine the effect of covered dressing style on serum vitamin D levels.

Material and Methods: The first group consists of 32 women dressing covered style except hands and face during summer and
winter seasons and the second group consists of 22 women dressing head and extremities-distal extremities uncovered style dur-
ing summer. Participants were living in Istanbul. Blood samples were taken between November and March. Milk, cheese,
yoghurt, fish and egg consumptions, direct sun light exposures have been questioned. Serum levels of 25(OH)D vitamin, alka-
line phosphatase, calcium, phosphorus have been measured.

Results: Mean age was 35.1+5.5 in the first group and 37.1+7.5 in the second group. Mean 25(OH)D vitamin level was 4.8
nmol\L in the first group and 16.8 nmol\L in the second group. 25 hydroxyvitamin D levels were found under normal (20-
120mmol/L) in both groups and statistical difference between them was meaningful (p=0.022). There was statistically signif-
icant relation between duration of sun exposure and vitamin D levels (p=0.002).

Conclusion: Low 25(OH)D vitamin levels in both groups were due to very low syntesis during November-March period. Although there
was no difference between two groups in terms of clothing manner during winter season, we have been thought that lower 25(0OH)D
vitamin levels in first group were due to anti-sunlight effect of clothes dressed up by group members during previous summer period.
(Turkish Journal of Osteoporosis 2011;17:6-9)
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Giris

D vitamini deride yeterli gines i1sinlarina maruz kalin-
maslyla, diyetle alima gerek kalmadan vlcut icin gerek-
li miktarda sentezlenebilen vitaminden ziyade bir hor-
mondur. Kemik, ince barsak, bobrek ve paratiroid bez-
lerini etkileyerek kalsiyum, fosfor metabolizmasini du-
zenlemektedir (1).

Ciltte D vitamini sentezi yas, cografi konum, mevsimler,
hava durumu, ginese direkt olarak maruz kalma siresi,
irk, derinin rengi, giines koruyucu kremlerin kullaniima-
st ve giyim seklinden etkilenmektedir (2-8). Ulkemizde
Hatun S. ve ark. ve Guzel R. ve ark. calismalarinda bahar
ve yaz mevsiminde farkli giyinme sekillerinin farkl yas
gruplarindaki etkisini arastirmislardir (9,10). Biz bu ca-
lismada premenopozal kadinlarda giyim tarzinin kis
mevsiminde D vitamini seviyesi Uzerine etkisini sapta-
may1 amacladik.

Gereg ve Yontemler

2004 kasim - 2005 mart déneminde poliklinigimize bas-
vuran, istanbul’da yasayan 54 kadin hasta alindi. Birinci
grupta yaz ve kis dénemlerinde el ve yizleri disinda ka-
pali tarz giyinen 32 kisi, ikinci grupta yaz mevsimlerinde
ekstremite-ekstremite distalleri ve basi agik giyim tarzi
olan 22 kisi vardi. Katihmcilar poliklinigimize bel, boyun
ya da omuz agrisi sebebiyle basvuran mobil hastalardi.
Calismaya karaciger hastaliklari, bobrek yetersizligi, di-
yabetes mellitus, malabsorbsiyon, paratiroid, tiroid bezi
hastaliklari, sarkoidoz gibi kalsiyum ve D vitamini meta-
bolizmasini etkileyecek hastaliklari olan ve yine ayni
metabolizmayi etkileyecek ila¢ kullanan hastalar alin-
madi. Katilimalarin stt, peynir, yogurt, balik, yumurta
tuketimleri, sigara, kahve, alkol kullanimlari, emzirme
sUreleri, denize girme, direkt glineste kalma suresi sor-
gulandi. Kan 6rnekleri kasim — mart aylari arasinda alin-
di. Vitamin D seviyesi kan 25(OH)D vitamin duzeyi 6lcU-
lerek yapildi ve 25-OH Vitamin D EIA Kit'i kullanildi. Nor-
mal degerleri 25-125 nmol/L idi. Kan kalsiyum, fosfor,
alkalen fosfataz, alaninaminotransferaz, hemogram,
glukoz, kreatinin 6lcimu yapildi. Lomber omurga, fe-
mur boynu ve femur total kemik mineral yogunlukla-
ri(KMY) ve Z skorlari 6lcimi dual energy x-ray absorbsi-
ometre (DXA) yontemi ile Lunar DPX cihazi kullanilarak
yapildi.

Sahin ve ark. 7
Kisin D Vitamini Giyim Tarzi

Calismanin istatistik analizi SPSS v. 15,0 programi kulla-
nilarak yapildi. Gruplar arasi anlamliliklar sayisal degis-
kenlerde iki kategori olmasi durumunda normal dagilim
kosulu saglandiginda bagimsiz t-testi, saglanmadiginda
Mann-Whitney testi kullanilarak; ikiden fazla kategori
olmasi durumunda ise Kruskal-wallis testi kullanilarak
arastinldi. Gruplar arasi anlamh fark saptanmasi duru-
munda ikili karsilastirmalarda Bonferroni dtizeltmesi uy-
gulandi. Sayisal degiskenler arasi iliskileri géstermek
Gzere Spearman Korelasyon testi kullanildi. istatistiksel
anlamhilik dizeyi p<0,05 durumu olarak kabul edildi.

Bulgular

Calisma kapsaminda birinci grupta 32(%59,3) ve ikinci
grupta 22(%40,7) olmak Uzere toplam 54 kisi degerlen-
dirildi. Birinci grubun yas ortalamasi 35,1+5,5 yil, ikinci
grubun 37,1+7,5 yild1. Yas, kilo, boy, sigara kullanimi ve
kalsiyum alimi bakimindan iki grup arasinda istatistiksel
olarak anlaml fark saptanmadi (Tablo 1).

D vitamini dUzeyi birinci gruba 4,8nmol/L, ikinci grupta
16,8nmol/L idi ve fark istatistiksel olarak anlamhydi
(p=0,022). Birinci grupta ALP normal sinirlarda olmakla
birlikte ikinci gruba gore istatistiksel olarak anlamli du-
zeyde yuksekti (p=0,004). Diger kan degerleri bakimin-
dan ve kemik 6lcim degerlerinde gruplar arasinda ista-
tistiksel olarak anlamli fark yoktu (Tablo 2). Kalsiyum
alimi ve D vitamini ile kemik mineral yogunlugu arasin-
da istatistiksel olarak anlamli iliski saptanmadi.

Alkol ve sigara kullanimi, denize girme, kahve, yogurt,
peynir, sut, balik ve yumurta tuketimi ile D vitamini du-
zeyleri arasinda istatistiksel olarak anlaml fark saptan-
madi. GUneslenme suresi ile D vitamini dUzeyi arasinda
(p=0,002) istatistiksel olarak anlamli duzeyde iliski tes-
pit edildi (Tablo 3).

Tablo 2. Gruplarin biyokimyasal sonuglari

Grup1 Grup2 p
25(OH)D (nmol/L) 4,8 (+4,9) |16,8 (+25,4) | 0,022*
ALP (U/L) 76,8(+28,1) | 56,4(x18,3) | 0,004*
P (mg/L) 3,4 (+0,4) 3,4 (x0,5) |0,912**
Ca (mg/dL) 9,2(x0,4) 9,3(x0,3) |0,646**

*Mann-Whitney U testi, **Bagimsiz gruplar t-testi

Tablo 3. D vitamini duzeyi ile ilgili korelasyonlar

Vitamin D (N=54)

Grup1 (N =32)| Grup2 (N=22) P Sigara kullanimi 0,094 0,500
Yas (yil) 35,1+5,5 37,1+7,5 0,256* Kahve 0,084 0,548
Kilo (kg) 67,9+10,5 62,6+8,9 0,057* Yogurt -0,085 0,543
Boy (cm) 157,6+4,4 158,0+6.9 0,844* S 0,052 0,710
Emz.irme stiresi (ay) 10,2+8.0 7,8+9,5 (0), 125 Balik 0,236 0,086
Kalsiyum alimi 509,4+293,0 |588,6+267,2 |0,178**
(mg/giin) Yumurta -0,171 0,216
* Bagimsiz gruplar t-testi,** Mann-Whitney U testi, GuUneslenme 0,417 0,002
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Giyim sekli, direkt glines 1sinlarina maruz kalma suresi,
mevsim degisiklikleri, bulunulan yerin lokalizasyonu D
vitamini duzeyi etkileyen faktorlerdendir (3,4,6,7,
11,12,13). Fransa’da yapilmis olan bir ¢alismada D vita-
mini dazeylerinin kasim-mart aylari ddneminde en du-
sUk degerlerde oldugu, Glke glineyine inildikce bu sevi-
yelerin arttigi gosterilmistir (4). Norveg'teki calismada
da orta yas grubu kadinlarda D vitaminindeki dustkltk
en fazla ocak-subat aylarinda tespit edilmis ve D vitami-
ni dizeyi %13,7 oraninda normalin altinda bulunmus-
tur (3). M. Kull Jr ve ark. Estonyal kadinlarda kis mevsi-
minde %8 yazin ise %1 oraninda yetersizlik (<25
nmol/L) tespit etmislerdir (7). Masud F. yaptigi calisma-
da premenapozal dénemdeki Pakistanli kadinlarda D
vitaminini yazin 39,2 nmol/L, kisin ise 36,8nmol/L (nor-
mal 22,5-90 nmol/L) dlgmuslerdir (14).

NN. Ghannam ve ark. Suudi Arabistan’da 30-40 yas arasi
kadinlarda 24,1 nmol/L, 20-30 yas arasindakilerde ise 22,8
nmol/L (normal>20 nmol/L) tespit etmisler, N. Meddeb
ve ark. benzer bir ¢calisma ile Tunus'da ocak- mart aylarin-
da kapali giyinenlerde 35,07 nmol/L, kapal giyinmeyen-
lerde 42,5 nmol/L saptamislardir (13,15). Avustralya’da D
vitamini duzeyi kapali giyimlilerin %80'inde normal de-
gerin (22,5 nmol/L) altinda bulunmustur (16). R. Glizel ve
ark. Adana ilinde ekstremite ve basi acik giyimli kisilerle,
el ve yuzleri dahil kapali giyimli kadinlarin 25(OH)D du-
zeyini agustos-eylul aylarinda sirasiyla 53,9 ng/ml, 33,1
ng/ml o6lcmusler (10). Hindistan’da geng eriskin grubun-
daki calismada ise ytz ve 6n kollari acik sehirli kadinlar-
da D vitamini 38,7 nmol/L, kéylerde yasayan daha fazla
vlcut bolgeleri gliines goren kirsal bolge kadinlarinda
47,5 nmol/L bulunmustur (17).

M. Brustad ve arkadaslari Norve¢’ de Ulkenin kuzey bol-
gelerinde yasayanlarda vitamin D duUzeyini élgmusler.
Bir dnceki yaz dénemini tlkenin glineyinde gecirenler-
de, Ulke kuzeyinde gecirenlere gére kisin yapilan 6l-
¢umlerinde D vitaminini daha yuksek tespit etmislerdir
(3). Barger-Lux M.J ve Heaney R.P'nin yaptiklari calisma-
da insaat, cevre dizenlemesi ve ciftcilik gibi genel ola-
rak daha fazla glinese maruz kalan erkeklerde 25(0OH)D
dizeyi yaz sonunda 122 nmol/L, kis sonunda ise 74
nmol/L dlctlmus ve kis sonunda 75 nmol/L'den daha du-
sUk 25(OH)D duzeyi olanlarin yaz sonundaki ortalama-
lari 104 nmol/L iken 75 nmol/L'nin Gzerinde olanlarin
ortalamalari 154 nmol/L bulunmustur (18). En yiksek D
vitamini duzeylerine 6zellikle yaz aylarinda ulasiimakta,
kuzey kure Ulkelerinde yukari paralellere cikildik¢a ka-
sim-mart dénemlerinde ¢ok az D vitamini sentezlen-
mektedir (3,4,7,11,12,14).

Hayvansal kaynakli yiyecekler 6zellikle morino ve mori-
no karacigeri yagi gibi yagh balk tuketimi 25(OH)D vi-
tamini dizeyini arttirmaktadir (3,5). Gruplar arasinda

balik tuketimi ve balik tiketimi ile vitamin D duzeyi
arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski yoktu. Tuketi-
len miktar ve sorgulanmamakla birlikte balik cinsi vita-
min D seviyesini etkilememis olabilir.

Bircok ¢alisma ile gdsterilmis olan glineslenme suresi ile
D vitamini dUzeyi arasindaki pozitif iliski calismamizda
da tespit edilmistir (3,6,12,19,20).

Her iki grubun ALP dizeyi normal sinirlar icerisinde ol-
masina ragmen, birinci grupta daha yuksek bulundu.
Bunun kemik metabolizmasi baslangic dénem degisik-
liklerinden kaynaklandigini disinmekteyiz (21).
ingiltere'de yas ortalamasi 47,2 olan (24-70) 70 saglkli
kadina bir yil stresince verilen 800IU kolekalsiferoltin
femur, vertebra KMY'si tzerine etkisi gosterilmemistir
(20). NN. Ghannam yas ortalamasi 35,4+11,3 yil olan
bayanlarin vitamin D duzeyi ile femur, vertebra KMY
arasinda korelasyon tespit etmemistir (13). HA. Bisc-
hoff-Ferrari ve ark.’nin ¢alismasinda ise geng ve yasli
gruplarda bu iliski gésterilmis, normal degerlerin Ust si-
nirlarina yakin D vitaminin daha iyi bir KMY icin tercih
edilebilecegini belirtmislerdir (8). Bir baska calismada
da S. Adami genclerde vitamin D yetersizligi ile verteb-
ra KMY dusaklagun iliskili bulmustur (21). Calismamiz-
da her iki grupta da D vitamini dlizeyi ile kemik mine-
ral yogunlugu arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski
saptanmadi. Amacimiz D vitamin dizeyinin KMY'ye et-
kisini arastirmak olmadigi icin calismamizda sigara ve
kahve icenler de vardi.

Calismamizda D vitamini dlzeyi ikinci grupta istatistik-
sel olarak anlamli dizeyde yuksek olmasina karsin her
iki grupta da normalin altinda bulundu. Gruplardaki D
vitamini dUzeyindeki bu dusuklik kis mevsiminde he-
men hig vitamin D sentezinin olmamasi ve gidalarla ye-
tersiz D vitamini alimi ile iliskilendirilmistir. Calismami-
zin yapildigr kasim-mart déneminde genel olarak yuz
ve eller disindaki kisimlari kapatan kiyafetler giyildigi
icin gruplar arasindaki farklilk ortadan kalkarken yaz
doéneminde bu farklilik ortaya ¢ikmaktadir. Yil igerisin-
de en ylksek vitamin D sentezinin yaz mevsiminde ol-
dugu, yaz aylarindaki giyim farkliliklarin da bunu etki-
ledigi ve yine bu mevsimdeki glinese maruz kalmanin
kis déneminde etkisini sirdUrtyor olmasi calisma grup-
larimizdaki farklihgin temel nedeni olabilir.

Ulkemizde D vitamini destekli gidalarin temini ve tuke-
timinin saglanmasi ve 6zellikle risk altinda bulunanlar
olmak Uzere genel olarak hastalarimiza ganes isinlarin-
dan faydalanilmasinin énemi vurgulanmalidir. Ayrica
Ulkemizde farkh bolgelerdeki D vitamini ihtiyacinin be-
lirlenmesine yonelik daha genis katiliml calismalarin
yapilmasinin faydali olacagini disiinmekteyiz.

Tesekkiir

D vitamini kitlerinin temininde yardimci olan Med ilag
firmasina tesekklr ederiz.
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