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Bedevilerde Osteomalacia ve Mayasız Ekmekteki Fitik Asid

D a h a  önceki rap o rla rd a  Bedevi kadınlardaki osteomalacianın çarşaf 
g iym eleri nedeni ile güneşten yararlanam am aları dolayısı ile D vitamini 
yetersizliğine bağlı olduğu gösterilmiştir. Bu yazıda, bedevi kadınlardaki 
osteom alacian ın  fytik asidi çok yüksek, mayasız ekmek tüketimi ve diyet­
lerin  kalsiyum dan yetersizliği ile ilgili olduğu, anlatılmaktadır. Dokular­
dak i v itam in  D konsantrasyonu norm al bulunmuştur. Bedevi kadınlarda­
ki osteom alacian ın  esas enerji kaynakları mayasız ekmek olan Amerikan 
k ızılderililerindekinin  b ir benzeri olduğu ileri sürülmektedir.

Beslenme Durumunun Saptanmasında Kol Antropometresi

Bu y az ıd a  kol kas kitlesinin basit yöntemlerle ölçülmesine ait teknik 
an la tılm ak tad ır. K ol kas kitlesi vücut kas dokusunun ve protein deposu­



nun bir göstergesi olarak kabul edildiğinden bu  ölçüm lü p ro te in -ka lo ri 
m alnutrisyonu hakkında bilgi edinilebileceği belirtilm ektedir. U y g u la m a ­
da kol çevresi ve deri altı yağı (skin folda) ölçülm ekte b u n la rd a n  geliş­
tirilmiş bir m onogram la uzun m atem atik hesaplam aya geçm eden kol kas 
kitlesi bulunm aktadır.

Amino Asidler ve Kan Amonyağı

Kronik karaciğer hastalarının bazılarında pro tein li besinler a lınd ığ ı 
zam an kandaki amonyak artm akta  ve sinir sistemi b o zu k luğunun  
oluşmasında etmen olm aktadır. Bu rapor, 18 am ino asidin sirozlu ve 
sağlam kişilerde kan am onyak düzeyinin etkisine a it a ra ş tırm a  sonuç­
larını içermektedir. Bunlardan 10 am ino asid , kan am onyak  düzey in i 
arttırmıştır. Amino asidler am onyak arttırıc ı etkileri y ö n ü n d en  3 
grupta toplanmıştır.

1. Yüksek düzeyde a rttıran la r; glisin, serin, teronin , g lu ta m in  
histidin, lizin ve asparagin dir.

2. O rta  düzeyde a rttıran la r; leusin, alanin , valin , fen ila lan in , 
isoleusin, tirozin ve prolin dir.

3. Çok az yükseltenler; arginin, aspartik  asid, g lu tam ik  asid, trip to - 
fan dır. Yazarlar, ilk gruptaki am ino asidi erin yüksek düzeyde am onyak  
oluşturmasını yıkım m etabolizm asının ilk reaksiyonu o lan  deam inasyon  
veya deamidasyonu, diğerlerinin ise aspartik asid yolu ile krebs ha lkasına  
girişini aksettirdiğini belirtm ektedirler.

Laktoz întoleransı Gösteren Kişilerde Enerji ve Azot K ullanım ı

Laktoz emilimine karşı toleransı azalmış olan 4 sağlam  erkekle kon tro l 
olarak alm an 2 erkek yalnız süt ve buğday protein lerin i içeren d iyetlerle  
beslenerek azot dengesi ölçülmüştür. Deneklerden ikisi, d iyetteki 48 gm . 
laktoz 4 eşit doza bölünerek yemeklerde verildiği zam an  h içb ir em ilm e 
bozukluğu göstermemiştir. D iğer ikisinde ise solunum da h id ro jen  artışı, 
gaitada nem, kuru m addeler ve enerji kaybı görülm üştür. D iyet b u ğ d ay  
proteini içerdiği zam an bu ölçülerle birlikte, ga itada  yağ ve azot kaybı, 
laktoz emilimi statüsüne bağlı olm ıyarak artm ıştır. Dolayısı ile azo t 
dengesi buğday proteini içeren diyette süt diyetinden d a h a  düşük  b u lu n ­
m uştur. Bu araştırm ada kullanılan süt laktoz enzim i eklenerek lak tozun  
% 46 sı m onosakkaritlere çevrilmiş olan özel sü ttür. Dolayısı ile a lın an  
sütteki laktoz m iktarı azalm aktadır. Bu tü r sütlerin, d iyetlerinde  fazla  
süt alm aları gerekli laktoz intoleransı gösteren kişiler için y a ra rlı o lacağı 
belirtilmiştir.
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P r o te in - K a lo r i  M a ln u tr is y o n u n d a  K a ra c iğ e rd e n  R e tin o l Ç ık ışı 
İ le  İ lg i l i  B o z u k lu k

V itam in  A, dolaşım da özgül bir proteine bağlı olarak prealbuminle 
taşın ır. B una retino l bağlayan protein (RBP) denir. Bu rapor, protein 
kalori m alnu trisyonunun  A vitam ini taşınma sistemine etkisine ait araş­
tırm ay ı içerm ektedir. 21 kuvaşiorkorlu çocukta, serumdaki RBP, preal- 
bum in , v itam in  A, korotenler, album in ve toplam protein düzeylerinde 
önem li derecede düşm e görülm üştür. Çocuklar vitamin A eklenmeden 
p ro te in  ve enerji yönünden beslendikleri zam an 11 inde serum RBP, 
v itam in  A  ve p rea lbum in  düzeyi kontrol deneklerinkine yükselmiştir. 
A ltı çocuk ta  bu  m addelerdeki yükseliş daha az düzeyde bulunmuştur. 
M arasm uslu  6 çocukta tedaviden önce vitamin A ve RBP, konsantras­
yonu  kon tro lle rden  farklı bulunm am ıştır. Kuvaşiorkorda vitamin A, 
R B P ve p rea lb u m in  konsantrasyonları birbiri ile paralellik göstermek­
ted ir. Bu nedenle kuvaşiorkorda serumdaki vitamin A düzeyinin düşük­
lüğü ka rac iğerin  v itam in  A bırakm a yeteneğindeki azalmayı aksettir­
m ek ted ir. P ro te in  sentezi için gerekli diyet proteini ve enerji verildiği 
zam an  karac iğ e rd e  p lazm a proteinlerinin yapımı artm akta ve vitamin 
A m n  dolaşım a geçişi kolaylaşm aktadır. Böylece plazm a RBP ve preal­
b u m in  düzey lerinde  yükseliş görülmektedir.

B e s le n m e  v e  S p o r

Bu y az ıd a  üç soru cevaplandırılm aktadır:

1. Ekzersizlerde yağ ve karbonhidrat ne derecede kullanılmaktadır?

2. Bu m addelerin  alınım ı, fiziksel hareketlerdeki dayanıklılıkta 
e tkenm id ir?

3. D iyette  k a rb o n h id ra t ve yağ alınımının arttırılması fiziksel 
h a rek e t yeteneğin i etkiler mi?

A ğır fiziksel hareketlerde  esas enerji kaynağı karbonhidrattır. Beden eğiti­
m i, y ağ  m etabo lizm asından  sağlanan enerji oranını arttırır. Kas glikojeni 
esas enerji kaynağ ı o lduğundan , boşalması kan şeker düzeyini düşürür. 
D olayısı ile m erkezi sinir sisteminin bozuk çalışmasına ve yorgunluğa 
yol açar. K as glikojen m iktarı diyetle değiştirilebilir. D aha önce kas 
g likojeni boşaldı ise sonradan  m iktarını daha yüksek düzeye çıkarmak 
o lanağ ı v a rd ır . Bu d u ru m u n  fiziksel hareketi uzun süre gerektiren spor­
la rla , fu tbo l, basketbol gibi kısa sürede aşırı fiziksel hareketi gerektiren 
spo rla r ile ilgisi üzerinde durulm aktadır.

E ğer spor yarışm asına başlam adan önce yüksek karbonhidratlı 
d iyet verilirse, kas glikojen düzeyini proteinli ve yağlı diyetlerden daha
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çabuk yükseltir. Sporda dayanıklılığı a rttırm ak  için beden  eğitim i k a d a r 
diyetinde ayarlanm ası gerekm ektedir.

0  Nutrition Revieıvs clLT 31/9731

© Sigara, Gebelik ve Çocuğun Gelişimi, sayfa: 143.

© Çocuklarda E nder G örülen Ailevi V itam in  B12 M alabso rpsiyonu  
sayfa: 149.

© Askorbik Asid ve Kolesterol Yıkımı, sayfa: 154.

Sigara, Gebelik ve Çocuğun Gelişimi

Bu yazıda, iki araştırm a özetlenm iştir. B unlardan  b iri gebelik te  sigara  
içilmesi ile oluşan karbonm onoksidin fetüs için toksik m ad d e  o ld u ğ u n u  
işaretlemekte, diğeri sigara içim inin çocuk doğduk tan  sonra  u z u n  süre 
kalıcı zararlı etkisi olmadığını belirtm ektedir. B una karşın  a ra ş tırm a la r , 
gebelikte sigara içen kadınlardan doğan çocuklar a ras ında  d oğum  ağırlığ ı 
düşük olanların sigara içm eyenlerden dah a  çok o lduğunu  gösterm ektedir. 
Doğum ağırlığı düşük olan yeni doğm uş çocuklarda hasta lık la r d a h a  
sık görüldüğünden gebelikte sigara içilmemesi doğacak  çocuğun  sağlığı 
için gerekli görülmektedir.

Çocuklarda Ender Görülen Ailevi Vitamin B 12 M alabsorpsi­
yonu

Vitam in BI2 yetersizliği, yorgunluk, m akrositik anem i, ishal, kusm a, 
öğürme gibi sindirim ve emilme bozuklukları ve sinir sistemi bozuk luk­
ları ile belli olm aktadır. Yalnız bitkisel besinlerle beslenen H in tlile r  
dışındaki insanlarda diyete bağlı vitam in B12 yetersizliği çok en d erd ir. 
V itam in B12 emilimi karışık b ir m ekanizm a ile o ld u ğ u n d an  değişik 
emilme bozuklukları olm aktadır. Bu yazıda, sehiling ve d iğer testlerle 
vitam in B)2 emilme bozukluğunun özelliğinin tan ınm ası a n la tılm a k ­
tadır. Bu konuda üç olgu incelenm iştir. O lgu lardan  b irinde  in trin sik  
faktör sentez edilmekte fakat bu, barsaktaki alıcı ile b ağ lan m am ak tad ır. 
Bu kişiye yılda 3-4 defa 1 mg. lık kobalam in verilmesi gerekm ekted ir. 
O lgulardan İkincisinde iki bebek kız kardeşte transkobalam in  I I  n in  ta m a ­
m en yokluğu görülm üştür. Bunlara haftada 2 sefer 1 mg. lık ko b a lam in  
verilmesi gerekmektedir. Ü çüncü olguda, intrinsik fak tör B12 kom pleksi­
n in barsaklaıdaki alıcıya bağlanm ası m üm kün olduğu ha lde , v itam in in  
bu  kompleksten ayrılarak kandaki transkobalam in II ye bağ lanm ası 
olanaksız bulunm uştur. Bütün bun lar vitam in B I2 yetersizliğ in in  çok 
yönlü genetik bozukluklarla ilgili o lduğunu gösterm ektedir.
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Askorbik Asid ve Kolesterol Yıkımı

Askoı b ik  asid, kolesterolün adrenalsteroid horm onlarına dönüşmesi için 
gereklid ir. B una karşın, yakın zam anlara kadar askorbik asidin koleste­
ro lün  y ık ım ındaki rolü üzerinde çok az araştırm a yapılmıştır. Kronik 
askorbik  asid yetersizliği olan Gine dom uzlarında yapılan araştırmada, 
ko lestero lün  safra . asitlerine dönüşmesi için dokularda yeter m iktarda 
askorbik asit bu lunm asın ın  gerekli olduğunu işaretlenmektedir.

Çf Journal o f  the American Dietetic Association GİLT 65/ 1973
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w orth , E. L. sayfa: 519.

© D ivertiku l H astalık ların  Diyetle Tedavisi Plumley, F. ,P. ve Francis, 
B., sayfa: 527.

© F en ilketonürü lii Ç ocuklarda Serum Lipidleri. Alosta, B. P., Alfm- 
sla tter, B. R . ve K och, R . sayfa: 631.

Yum urta Akı Bulunan Soya Fasulyesi

P ro te in  için  en iyi kaynak sayılan etin üretim i dünyadaki insanların 
gereksinm esini karşılayacak düzeyde değildir. H er geçen gün et açığı 
a rtm ak ta d ır . Bu açığı kapa tm ak  için ete göre üretim i daha ucuz olan 
k u ru b  ak liy a ttan  olan  soya fasülyesinden biraz yum urta akı eklenerek 
lezzet, görünüş ve iç yapı yönünden ete benzer yiyecekler hazırlanmıştır.

Bu çalışm ada, ticari o larak hazırlanm ış bu tip yiyeceklerin protein 
değerlerin in  yeterliliği araştırılm ıştır. Araştırm a 16,17,19 yaşlarında 3 ki­
şi, yetişk in lerden  de 5 kişi üzerinde yapılmıştır. Bu kişiler bir hafta süreyle 
p ro teinsiz  d iyetle beslendikten sonra 12, 15, 18 ve 21 gm. protein alınacak 
şekilde etsiz yiyeceklerle beslenmişlerdir. Bu diyetlerin herbiri ayrıca
5 gm . d a  sebze ve m eyvelerden protein sağlamıştır. Diyetler kg. başına 
30 kalo ri verecek şekilde ayarlanm ıştır. Araştırma sonuçlarına göre kg. 
b aşın a  p ro te in  a lın ım ı 0.45 gm. a  yükseldiği zam an azot dengesi sağlana­
b ilm iştir. D iyetlerde etsiz yiyeceklerdeki yum urta akından gelen protein 
m ik ta rın ın  a lın an  p ro te in in  1 /3 ünden daha az olduğu hesaplanmıştır. 
Bu tip  y iyeceklerin  p ro te in  kalitesinin oldukça yüksek olduğu sonucuna 
varılm ıştır.

Divertikül Hastalıklarının Diyetle Tedavisi

Y akın  z a m a n la ra  k ad ar kalın  barsakların  divertikül hastalıklarında posası 
az yum uşak  d iyet kullanılm aktaydı. Son yollarda bu tip hastalıklarda 
posası yüksek d iyetler kullanılm ası görüşü benimsenmeye başlamıştır.
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Bu yazıda, m iktarı yüksek ekmek kullanılarak hazırlanm ış posalı 
diyetin divertikül hastalıkları tedavisindeki etkisini o rtaya  koym ak için 
yapılan çalışma anlatılm aktadır. Araştırm a, spastik kolon tip inde diverti- 
külü olan poliklinik hastaları üzerinde yapılmıştır. H astalığ ın  tan ısında, 
karın ağrısı, dışkılamada değişiklik ve mukus du rum u gibi göstergeler 
esas alınmış, divertikül oluşumu bulunm ayan spastik kolonlu h as ta la r  
araştırm a dışı bırakılmıştır. Bu şekilde seçilen hasta lar üzerinde en  az
6 ay ençok 3 yıl süre ile inceleme yapılmıştır. Bu süreler içinde h as ta la rın  
kendi seçtikleri besinler yanında günde 6 dilim  kepeği yüksek ekm ek 
yemeleri sağlanmıştır. Diyetlerin sindirilmeyen ka rb o n h id ra t o ran ı %  4 
olarak bulunmuştur.

Günlük alm an proteinin % 54 ünün kepeği yüksek ekm ekten geldiği 
görülmüştür. Bu tü r diyet tedavisi ile hastaların  % 71 inde hastalık  
belirtileri önlenmiştir.

Fenilketonürili Çocuklarda Serum Lipidleri

Bu yazıda, fenilketonürili, tedavi edilmiş ve edilmemiş çocuklarda serum  
lipidlerinin durum unu ortaya koymak için yapılan  a raştırm a a n la tıl­
maktadır. Araştırm a 70 tedavi görmüş, 23 geç tanınm ış ve tedavi gö rm e­
miş çocuk üzerinde yapılmıştır. Ayrıca 31 çocukta kontrol g ru b u  o larak  
incelenmiştir. H er gruptaki çocukların diyetleri ile serum daki kolesterol, 
total lipid ve yağ asidi analize edilmiştir.

Analiz sonuçları şöyledir: Tedavi görmüş çocuklarda gün lük  kalo ri­
nin % 10-14 ü proteinden, % 29-38 i yağdan ve %  48-62 side k a rb o n ­
hidratlardan gelmektedir. Tedavi edilmemiş çocuklarda p ro te in  %  10-20 
yağ % 19-36 ve karbonhidratta  %  49-69 o ran ında  enerjiye k a tk ıda  
bulunmaktadır. Kontrol grubunda kalorinin %  14-17 sinin p ro te in d en  
% 26-44 ünün yağdan ve % 42-57 sinin de k arbonh id ra ttan  sağlandığı 
görülmüştür.

Tedavi edilmiş ve edilmemiş fenilketonürili çocuklarda serum  
kolesterol düzeyi normal çocuklardan önemli derecede d ah a  düşük b u lu n ­
m uştur. Bunun yanında total lipid düzeyinde g rup lar arasında  b ir değişik 
lik görülmemiştir. Tedavi edilmiş fenilketonürili çocuklarda linoleik 
asid m iktarı norm allerden yüksek, palm itoleik ise düşük bu lunm uştu r. 
Bunun yanında norm al çocuklarda linoleik asid, tedavi görm em iş fenil- 
ketonürililerden daha yüksek düzeydedir.

Nutrition clLT 27/ 1973 
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© R aşitizm  ve O steom alacia. Stam p, T . C. B. sayfa, 79.

© O steoporosis. Exton-S im ith, A. N. sayfa: 116.

Vitam in D Metabolitleri

Bu y az ıda , d iyetle  a lınan  veya deride 7-dehidrokolesterolden ultraviole 
ışın lanm ası ile o luşan v itam in  D nin karaciğer ve böbreklerde değişmeye 
u ğ rad ık tan  sonra  aktiv ite  gösterdiği anlatılm aktadır. Vitamin D kara­
c iğerde 25-hidroksikolekalsiferol’e (25-HCC) ve böbreklerde 1,25-dehid- 
roksikolekalsiferol’e (1,25-D H CC ) dönüşmektedir. Böbreklerdeki dönü- 
şü m p a ra tiro id  ve kalsitonin horm onların ın  denetimi altında yapılmakta­
d ır. K a n d a k i kalsiyum  düzeyinin düşmesi ile paratiroid hormonu salgılan- 
m ak ta  ve b u n u n  sonucu o larak  böbrekler 1,25-DHCC yapımını hızlan­
d ırm a k ta d ır . 1,25 D H C C , kalsiyum  emilimini arttırm akta, kalsiyum 
a tım ın ı a z a ltm a k ta  ve kem ik kalsiyum unu mobilize ederek kan kalsiyum 
düzey in in  n o rm ale  dönm esini sağlam aktadır. Araştırma verileri 1,25 
D H C C  u n  v itam in  D  n in  ak tif şekli olduğunu işaretlemektedir. Kemikte 
ve b ö b rek te  25 -H C C  yoğunluğu yüksek olmasına karşın böbrekte 1,25- 
D H C C  y ap ılm a  olanağ ı olm adığı zam an kemik mobilizasyonunda etkisini 
gösterm em ektedir. Bu bu lgu lar renal osteodistrofinin tedavisinde yol 
gösterici o lm ak tad ır.

Vitam in D Yetersizliğinin Nedenleri

V itam in  D  yetersizliğine bağlı bozukluklar bebek, çocuk ve gençlerde 
raş itizm ; yetişkin kad ın la rd a  d a  O steom alacia ile ilgilidir. Yetersizliğin 
o luşum  neden leri diyet, hava  kirliliği, yükseklik, deri pigmentasyonu ve 
yaşam a şekli ile ilgili olabilm ektedir. Bunun yanında, çölyak ve benzeri 
ince b arsak  hasta lık ları, kolestram in tedavisi, kısmi gastrektomi gibi 
d u ru m la rd a  raşitizm  ve osteom alacianın oluşum nedenlerindendir. 
Y üksek d o zd a  an ticonvulsan t ilâçlar alan hastalarda osteomalasia ve 
raşitiz im  yaln ız  v itam in  D em ilim inin azalmasına bağlı olarak oluşma- 
m ak ta  fak a t karac iğer enzim lerinin kolekalsifeıolu aktif olmayan şekle 
d ö nüştü rm eleri suretiyle p lazm a 25-HCC düzeyinin düşmesinden ileri 
gelm ektedir.

R aşitizm  ve Osteomalacia

Bu yazıda , v itam in  D m etabolizm ası özetlenerek raşitizm ve osteomalacia 
tedav isinde gerekli v itam in  D şekilleri ve dozları eleştirilmektedir. 
V itam in  D  m etabolizm ası bozukluğunun tedavisinde kullanılan yüksek 
doz la r bazen  zehirlenm eye yol açm aktadır. En iyi tedavi yolu ağızdan 
uygun  dozda  v itam in  D verm ektir. 1.25 mg (50 000 ünite tabletlerin
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tedavi için uygun olmadığı 0.25 m g (10 000) ünite  v itam in  D 2 veya D 3 ve
0.1 mg. lık dihydrotachysterol dozlarının kullanılm ası gerektiğ i ileri 
sürülm ektedir. Tedavide vitam in D m etabolitlerine d ikkat edilm esi 
gerektiği anlatılm aktadır.

Osteoporosis
Yazıda, osteoporosis in tanım ı ve özellikleri ile hasta lık tak i kem ik kay ıp ­
larının oluşumu anlatılm aktadır. H astalığın o luşum unun e tken lerinden  
biri beslenmedir. Diyette, kalsiyum, v itam in D, v itam in  C ve p ro te in in  
yetersizliği hastalıkla ilgili görülm ektedir. Ayrıca fluo rid le r ve gastro tom i 
de hastalığın oluşum unun etkenlerindendir. Ağır osteoporisisi o lan  h a s ta ­
larda günlük 50 mg. sodyum fluorid, 900 mg, kalsiyum  ve h a fta d a  iki defa 
50 000 î. U lik vitam in D verilmesi ile iyi sonuç alındığı be lirtilm ek ted ir.

Q( The JVew England Journal o f M  edicine CİLT 289/ 1973
© Protein H idrolizatlarının Beyine Etkisi. O lm ay, J. W ., H O , O . L . ve 

Rhee, V. sayfa: 391.
© Tanınm am ış Yetişkin Fenilketonüri H astalığı. Perry , T . L ., H ansen , 

B., Richards, F. M. ve Sokol M . sayfa: 395.

© Şişmanlıkta Plazm a G lukogan H orm onu. K alkhoff, R . K ., G ossain,
V. V. ve M atute, M. L. sayfa: 465.

Protein Hidrolizatlarının Beyine Etkisi
Son yıllardaki araştırm alarda, glutam ik, aspartik  ve sisteik g ibi belirli 
asidik amino asidlerin beyine olumsuz etki yap tık ları ra p o r  ed ilm iştir. 
Bunun için parenteral beslenmede son y ıllarda  sık k u llan ılan  p ro te in  
hidrolizatlarının bu yönden etkisi sıçanlar üzerinde incelenm iştir. 10 
günlük hayvanlara kğ. başına günlük 20, 40, 60, 80, ve 100 m ik rog ram - 
lık kazein ve fibrin hidrolizatları verilmiştir. K azein  h id ro liza tla rın ın  
her düzeyi, fibrin  h idrolizatlarının 80 ve 100 m ikrogram lık  m ik ta rla rı 
gelişen hipotalam usdaki sinir hücrelerinin akut de jenerasyonuna sebep 
olmuştur. Bu bozukluk asidik am ino asitler a lınd ık tan  sonra  h ayvan  
türlerinde görülen durum a benzem ektedir. İçinde asidik am ino  asitler 
bulunm ayan kontrollü am ino asit karışım ları beyinde olum suz h içb ir 
etki göstermemişlerdir. Bu nedenle paren tera l beslenm ede k u llan ılan  
hidrolizatlarda asidik am ino asitlerin m ik tarları kontro l ed ilm elid ir.

Tanınmamış Yetişkin Fenilketonüri Hastalığı
N orm al zekâ gelişimi olan yetişkinlerde fenilketonüri h as ta lığ ın a  çok 
ender rastlanır. Bu yazıda 4 yetişkin kardeşte görülen önceden  ta n ın m a ­
mış ve tedavi edilmemiş fenilketonüri du rum u an la tılm ak tad ır. B u n la r­
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d a n  üç k a d ın ın  n o rm a l zekâ gelişim i vard ır. Bu üç kadın  fenil ketonürili 
o lm ıyan  9 çocuk  d o ğ u rm u ştu r. Ç ocukların  hepsinde değişik derecede 
zekâ geriliğ i g ö rü lm ü ştü r. B u n la rd an  ikisi ağır psikiatrik hastalık göster­
d iğ inden  h a s ta n e d e  tedav ile ri gerekm iştir. Gözlemlere göre kadınların 
ilk g eb e lik le rin in  ilk gün lerin d e  id ra rd a  ru tin  o larak yapılacak ferrik 
k lo rid  testi b az ı zekâ  gerilik lerin i önlem ede yardım cı olacaktır.

Şişm anlarda Plazm a Glukogan Hormonu Düzeyi

D iab e ti o lm ıy an  şişm an k a d ın la rd a  p lazm a glukogan horm onu aktivitesi 
ö lçü lm üş h e rh a n g i b ir  değişiklik görülm em iştir. Protein ve karbonhidrat 
a h n ım ın a  karşı p a n k re a tik  alfa hücrelerin in  çalışması norm al bulunm uş­
tu r. A lg in in  verild iğ i zam an  alfa hücrelerin in  duyarlığının neden arttığı 
ise b ilin m em ek ted ir. Ş işm anlık ta  insulin artışı olm asına karşın bu  durum  
g lukogan  d üzey in i etk ilem em ektedir.

Nutrition and Metabolism CÎLT 15/15/ 1973

© A ilevi T ip  I I  H iperlipopro teinem in in  Erken Tanısı. Greten, H,.
VVengeler, H ., ve Sanders, S. J . ,  sayfa: 128.

© Isıtılm ış P ro te in in  S ind irim  ve K ullanılm ası Pronczuk, A., Pawlowska
D. ve B artn ik , J .  sayfa: 171.

Ailevi Tip II Hiperlipoproteineminin Erken Tanısı.

T ip  I I  h ip erlipop ro te inem i atherosklerosisin erken oluşum unda önemli 
e tm en le rd en  b iri say ıld ığ ından  doğum  öncesi ve doğum  sonrası devrede 
b u  h asta lığ ın  tan ınm ası için b ir araştırm a yapılm ıştır. D ört Alman kentin­
de 1.323 yeni doğm uş bebekte kordon kanındaki kolesterol m iktarları 
tay in  ed ilm iştir. A raştırm a sonuçlarına göre hastalık % 1-8 oranında 
gö rü lm ek ted ir. H asta lık  doğum da b ir çok bebekte tanınabilm ekte fakat 
az say ıdaki bebek lerde tan ınm ası m üm kün olm am aktadır.

Isıtılm ış Proteinlerin Sindirim ve Kullanımı
Pro te in in , yüksek ısıda işlenmesi besin değerini düşürm ektedir. Bu düşüş 
p ro te in le  şeker a ras ın d a  oluşan M aylard  reaksiyonu iledir. Bu yazıda 
ısıtılm ış p ro te in in  farelerdeki sindirilm e ve m etabolizm a durum ları 
an la tılm a k tad ır . O tok lavda  glikozla birlikte tutulm uş kazein ve fırında 
pişirilm iş kek farelere yedirilm iştir. M aylard  reaksiyonu sonucu oluşan 
bileşik lerin  hepsin in  sindirilem ediği fakat bu m addelerin emilebildiği 
ve id ra r la  a tıld ığ ı görülm üştür.
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Journal o f American Medical Association C,LT 226/ 1973

© H afif ve İleri Derecedeki Şişm anlıklar İçin  Rasyonel D iyet. Tullis,
I. F. sayfa: 70.

© Diyetle Potasyum Yetersizliğinin Önlenm esi. N agy, M . sayfa: 87.

H afif ve İleri Derecedeki Şişmanlıklar îçin Rasyonel Diyet

Şişmanlık için diyet düzenlem ede iki husus düşünülm elid ir. (1) E nerji 
harcaması, (2) bireyin psikolojik durum u. Şişm anlığın o luşm asında  
psikolojik ve davranış özelliklerinin rolü gittikçe önem  k azan m ak tad ır. 
Bu nedenle şişmanlık tedavisi için diyet düzenlem ede b u  e tm en lere  d ik­
kat etmek zorunludur. Şişmanlığın önlenmesi için d iyet ve fiziksel h a rek e t 
esastır ve bunların iyi sonuç vermesi için bireyin dav ran ış la rın ın  değiş­
tirilmesi gerekir. Fizyolojik ve Psikolojik o larak h a fif  ve ile ri derecedeki 
şişmanlıklar ayrıcalık gösterir. H a fif  şişmanlık uzun  b ir  süre, h a rc a n a n ­
dan çok az m iktarda fazla enerji a lm aktan  ileri gelir. İ le ri derecedeki 
şişmanlık ise uzunca süre yüksek eneıji alınım ı ve ruhsal bozuk luk lar 
sonucu oluşur. Şişmanlığı tedavi edici d iyetin  an a  h a tla r ı  şun la rd ır. 
(1) Bireyin fiziksel canlılığını karşılayabilm ek için günde 3 veya 4 öğün 
yenmelidir. H er öğün yemek en az 300 kalori sağlam alıd ır. A ra la rd a  h iç­
bir şey yenmemeli, günlük fiziksel hareket a rttırılm alıd ır. A zar azar 
uzunca sürede zayıflam a önerilm ektedir. H a fif  şişm anlık larda (%  10-15)
2 haftada yarım  kg. kadar zayıflam a iyidir. İleri derecede şişm anlık larda  
diyet bireyin psikolojik durum u ve davranışları d ikkate a lın a rak  d ü zen ­
lenmelidir. Diyetini uzun süre uygulam ası için b ireyin u y arım ı ve kendi 
kendine harekete geçirilmesi ileri derecede kısıtlanm ış d iyet d ü zen lem e­
den daha yararlıdır. U ygun fiziksel hareket yapm ası için  şişm an kişi 
uyarılmalıdır. Bazı çalışmalar, hekim  ve diyetisyenin d en e tim in d e  20-35 
kişilik gruplar şeklinde tedavi örgütlenm esinin y a ra rlı o lacağ ın ı b e lir t­
mektedirler.

Diyetle Potasyum Yetersizliğinin Önlenmesi

Konjestif K alp hastalıklarında yem ekler içerisine po tasyum  b ik a rb o n a t 
eklenmesinin anti asit etkisi ile sindirim i zorlaştırabileceği ve b u  neden le  
uygulam anın doğru olmıyacağı belirtilm ektedir. Po tasyum  eksikliğini 
önlem enin en iyi yolu diyette kepeği ayrılm am ış tah ıl, m eyve, sebze, 
et ve ceviz ve benzeri potasyum dan zengin yiyeceklerin b u lu n d u ru l­
masıdır.
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&  Cereal Chemistry clLT 5°/l97S

© T ic a r i  B u lg u ru n  Lysinle Zenginleştirilmesi. Shoup, P. K  ve Herry,
W . E. sayfa: 571.

Ticari Bulgurun Lysinle Zenginleştirilmesi

H a y v a n  deney leri, yüksek p ro tein li bu lgurun , norm al bulgur yerine 
k u lla n ıld ığ ın d a , faz la  b ir  besleyici y a ra r sağlam adığım  göstermiştir. 
B u n u n la  b e ra b e r , yüksek p ro te in li bu lgura  lysin eklendiğinde büyüm ede 
ön em li de recede  b ir  yükselm e görülm üştür. Buna göre, bulgur diyetteki 
p ro te in in in  tek  kaynağ ı ise yüksek proteinli bulgur lysinle zenginleştırıl- 
m ed iğ i tak d ird e  ek b ir  besleyici değeri yoktur. Buna karşın, yüksek pro­
te in li b u lg u r, lysin gereksinim ini karşılayan diğer yiyeceklerle yenildiği 
z a m a n d a  ayn ı şekilde besleyici y a ra r sağlamıştır.

0  Diabetes, c t L T  22/713 /1973

© T r ip to fa n ’ın  H ipoglisem ik Etkisi. Mc. Daniel, H . G. Boshell, B. R. 
ve R ed d y , W . J .

Triptofanm  Hipoglisem ik Etkisi

T ry p to p h a n  m etabo liti o lan  quinolinic asitin gluconeogenesisi bloke 
e d e n  m ekan izm asın ı açık lam ak ve fizyolojik ve patolojik koşullar altında 
b u  sü reçtek i etk isin i tay in  etm ek için sıçan deneyleri plânlanmıştır. 
D a h a  önceki ça lışm alar, ciğerdeki 10-4 yoğunluğunda quinolinic asitin, 
gluconeogenesis de  hız sınırlayıcı b ir enzim  olan p-enolpruvate carboxy- 
k inase faaliyeti üzerinde  düzenleyici bir etkisi olduğunu ve tryptophanın 
d iab e tes  m ellitu s’d a  quinolin ic  asite dönüşmesinin azaldığını göstermiştir. 
Bu ça lışm ad a  değişik m ik tarlardak i tryptophanın, oxalacetatein p-enol- 
p ru v a te ’a  dönüşm esindeki etkileri ve bu dönüşmeyi etkilemek için 
gerekli qu ino lin ic  asit düzeyi belirtilm ektedir. K araciğer her gram ında 
43 m cg. qu in o lin ic  asit içerdiğinde, gluconeogenic ara  ürünlerinin düzeyin 
de b ir  değişm e m eydana  gelm iştir. Bu düzeye, L -tryptopham n aşağı 
y u k a rı gü n lü k  d iyet alın ım ının  dörtte  biri kadarın ın  intraperitonel 
yo luy la , yarısı k ad a rın ın  da  intragastric yoluyla kullanılmasıyla erişilmiş­
tir. H e m  d iyabetli, hem  cortison tedavisi görmüş hayvanlar tryptophanın  
q u in o lin ic  asite dönüşm esinde belirli bir azalm a göstermişlerdir. Klinik 
u y g u lam a  yö n ü n d en  her iki patolojik durum da da niasin gereksinimi en 
a z ın d a n  iki k a t o lm aktadır. Bu nedenle en sınırlı diyetlerde bireyler 
(tıpk ı H a r tn u p  hasta ların ın  pellegra oluşum una meyilli oldukları gibi) 
n iasin  yetersizliğ ine çok d ah a  fazla duyarlıdırlar.
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Qf Food Technology c lLT  27/55/1973

© Aseptik Paketlemenin Kimyasal Sterilizasyonu Riester, B. W.

Aseptik Paketlemenin Kimyasal Sterilizasyonu

Amerika Birleşik Devletlerinde, düşük asitli yiyeceklerin aseptik pake tlen ­
mesinde kimyasal sterilizasyonun, ticari olarak ku llan ılm adan  önce 
emin bir yol olduğu doğrulanm alıdır. Bu süreç Batı A lm anya’d a  ku llan ıl­
m aktadır. 1973 Tem m uzundan bu yana düşük asitli yiyecek im ala tç ı­
larının FDA (Amerikan Besin ve ilâç yönetimi) ne kayıt y ap tırm ala rı ve 
her ürün  (imâlat) için bir muamele program ı hazırlayıp, bu  im â la tın  
yeterliliği hakkında bilimsel delil sağlam aları istenm ektedir. Sürece ek 
olarak paketin bütünlüğü de düşünülm ektedir. Birinci adım , kim yasal 
sterilizasyonun paketleme m addelerinin kapalı tu tab ilm e yeteneğini 
etkileyip etkilemediğini tayin etm ektir. Ayrıca, paketin  tüm  dayanık lılı­
ğının dağıtım ve muamele sırasında zedelenmesi de değerlendirilm elid ir 
(bazıları paketlerin açıkça satıcılar tarafından bozulduklarını be lirtm ek­
tedirler) . FDA bu gelişimi engellemek istemekte, fakat sterilizasyon m u a ­
melelerindeki önemli değişikliklerin kesif bir şekilde hedef a lınarak  ince­
lenmesi ve tüketicinin korunm asına inanm aktadır. H alen  A m erika Bir­
leşik Devletlerinde bilinen ticari işyerleri için hiçbiri ne paketin  kim yasal 
sterilizasyonu ne de düşük asitli yiyeceklerin lehimli ku tu la rdak i oda 
sıcaklığında dağıtımı ile ilgilenmemektedir.

Ql Journal American o f  the Oil Chemistry Society c lL T  5°/1973

© Eritilmiş Hexitollerle Isı M uam elesinden Geçmiş Sert K abuk lu  
Yemişlerin Sağlığa Uygunluğu, Alfın, Slatter, R . B. W ells, P., 
Mergood, L. ve Melnick, D. sayfa: 348.

© Pişirme O rtam ı O larak Hexetoller. W altking, A. E., Bleffert, G. W ., 
Brickman, L., ve Wells, P. R. sayfa: 353.

© Bazı M argarinlerin Lipid Bileşimi. C arperter. D. L. ve Slover, H . T . 
sayfa: 372.

Eritilmiş Hexitoller ve Kuru Yemişler

Hexitollerden, sorbitol ve m annitol katı yağlar gibi yüksek derecelerde 
erirler. K atı yağlardan ayrı olarak bun lar oksidatif bozulm aya karşı 
duyarlı değillerdir. Sert kabuklu yemişlerin bu  yağ olm ayan o rta m d a  
kavrulm aları (roasting) önerilmektedir. Bunun için b ir hexitoller karışım ı 
kullanarak (ağırlık esasına göre 80 kısım m annitol ve 20 kısım sorbitol) 
elde edilen son ürünün sağlığa uygunluğunu tayinde biyolojik deneyler 
planlanmıştır. K uru  kavrulm uş yer fıstığı ile klasik yöntem le açık 
havada kavrulmuş yer fıstığı, yer fıstığı ezmesi kıvam ına gelene değin



İL G İN Ç  YAYIN Ö Z ET LE R İ 139

çekilm iş ve h id ro jen e  yer fıstığı yağı ile stabilize edilerek sıçanlara veril­
m iştir. E ritilm iş hexito l karışım ında kavrulm uş yer fıstığında hiçbir 
toksik  m a d d e  bu lunm am ıştır .

P işirm e O rtam ı Olarak Hexitoller

M a n n ito l  ve so rb ito l y u k a rd a  anlatıldığı gibi yer fıstığını kavurm ak için 
k u llan ılm ış tır . Ç iğ y e r fıstığı b ir derin  yağ kızartm a tavasında 330°F de 
h ex ito l k a rış ım ın d a  kızartılm ıştır. 82 saatlik birçok tekrarlarla kullan­
ı lm a d a n  so n ra  o r ta m d a n  b ir örnek alınmıştır. Örnekte önemli bir 
b o z u lm a  (deterio rasyon) ve hexitol kom ponantlarının difrensiyal 
a y ırm a  ka lo rim etresi, gaz likit kıom atografisi ile analiz edilen polyol 
ö rn ek le rin in  h içb irin d e  önem li derecede osidatif indirgeme ürünleri 
g ö rü lm em iştir .

Seçilm iş M argarinlerin Lipid Bileşimleri

T ü k e tic iy e  su n u la n  sert ve yum uşak m argarinleri temsil eden on m argarin 
ö rn eğ in in  b ileşim leri analitik  yöntem lerle araştırılmıştır. Analizler, total 
y ağ  asiti b ileşim i, doym am ış yağ asitlerinin doymuş yağ asitlerine oran­
la rı, m o n o en  ve d ien  fraksiyonlarının total trans ve cis içeriği, monoen 
izo m erle rin d e  çift b ağ ın  yeri, birleşim  yüzdesi, trigliseridlerin 2 duru­
m u n d a  y ağ  asitle rin in  dağılım ı, tokofeıol içeriği, ve alfatokoferolun 
d o y m am ış y ağ  asitlerine oran ların ı kapsamıştır. Beklendiği üzere 
y u m u şak  m arg a rin le r  d a h a  fazla doymamış yağ asitleri içermekte­
d irle r. F a k a t yum uşak  m argarin lerin  tüm ünün, tüm  sert m argarinler­
d e n  d a h a  faz la  doym am ış yağ asitleri içerdiği söylenemez. Aspur (yabancı 
sa fran ) y ağ ı içeren  m argarin  en yüksek doymamış-doymuş yağ oranına 
sah ip  b u lu n m u ştu r. B ulunan  tokoferol şekilleri orijinal bitkisel yağın 
n ite liğ in i taş ım ak tad ır, ve alfa-tokoferolun doymamış yağ asitlerine 
o ra n la r ı  h e r  g ram  için 0.1 den 0.5 m gr. a kadar değişmektedir. M argarin­
le r  ayn ı z a m a n d a  trans doym am ışlığı, izomerlerin yerleşimi ve trigliserid­
le rin  y a p ıla n  m ik ta rın d a  d a  birb irinden ayrılmaktadır.

Çf N e w England Journal Medicirıe CİLT 28°/1973

© H a f if  V ira l H astalık ta  K arbonhidrat M etabolizması Bozukluğu 
R ay fie ld , R . J .  Curnoce, R . T ., George, D. T. ve Beisel, W. R. 
sayfa: 618.

© R e n a l Y etm ezliği O lan  H astalarda Turunçgil Suyu. Levy, N., Boxer, 
J .  ve C a rte r , A. sayfa: 753.
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H afif Viral Hastalıklarda Karbonhidrat Metabolizması
N orm al kişilerde bakteriyal enfeksiyonlar, hiperglisemi ve glikoz toleransı 
bozulm asını yükseltmekte, diyabetik hastalarda ise insulin gereksinim ini 
artırm aktadır. O n norm al, şişman olm ayan erkekte kum  sineği hum m ası­
n ın  (hafif kendi kendini sınırlayıcı bir viral hastalık) glikoz toleransı ve 
glikoregulatör horm onlardaki dinam ik değişikliklerle birlikte a raştırıl­
mıştır. Enfeksiyonla karbonhidrat m etabolizm asında önem li değişiklik­
ler görülm üştür. Yükselmiş açlık serum glikoz değerlerinin yükselmesi, 
glikoz toleransının azalması hafif ve hiper insulinem ia, hastalığın ateşli 
devresindeki glucagen, glicocorticoidler, büyüm e korm onu ve serbest 
yağ asitleriyle ilişkili bulunm uşlardır.

Renal Yetersizlikte Turunçgıl Suyu
Renal yetmezliği olan hastalar için diyet sıkıcıdır. T urunçg illerin  suyu 
yüksek potasyum içerdiğinden verilmemektedir. Bu nedenle po rtaka l ve 
greypfruit suları ikili değiştirme reçinesi ile m uam ele edilerek h az ırlan ­
mıştır. Sodyum polistiren sulfonat ve Dowex 50 W. ile m uam ele edilen 
turunçgil suyunun lezzeti tam am en doyurucudur. Dowe 50 W , hem  
potasyum hem sodyum içeriğini düşürm ektedir. Eğer toksik etkileri 
olmazsa, hastalar için bu yöntem lerle düşük potasyum lu ve sodyum lu 
turunçgil suları hazırlanabilecektir.


