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1-Framingham Yash Nufusunda Kobalamin Yetersizligi prevalansi

Framingham kohort calismasina katilan ve halen yasamini stirdiiren 548
yash bireyin serum kabolamin dizeyi saptanmistir. Deneklerin % 40.5 inin
serum kobalamin duzeyi 258 pmol / L nin altinda bulunurken daha geng
grupta bu dizeyin altinda olanlarin orani % 17.9 dur. Kobalamin degerine
paralel olarak serum metilmalonik asit ve liomosistein konsantrasyonu
yukselmistir.(Yaslilarin % 11.3 daha genc grubun % 5.7 si). Metabolitlerin
dizeyi serum kobalaminle korelasyon gdstermistir. Amerikali yashilarin %
12'sinde kobalamin yetersizligi oldugu sonucuna varilmistir. Yaslilara tolatla
birlikte kobalamin eklenmesinin prospektif calismalarla belirlenmesinin
gerektigi onerilmistir.

2- Yaslilarda B,, : Tani ve Gereksinmeler

Yagslilarda vitamin B ,, yetersizliginin sik géruldaga, fakat bunun ileri
derecede belirti vermeden taninmadigt ileri surtlmustir. Yetersizlik taninmadan
mctabolik degisikliklere ve noropsikiyatrik islevlerdeki bozukluklara dikkat
cekilmedigi belirtilmistir. B2 yetersizliginin tanisinda serum kobalamin
diizeyinin 258 pmol/ L altina diismesinin esas alinmasi énerilmistir. Ancak
serum vitamin B2 dlizeyi disuk olmamasina karsin metilmalonik asit
yukselebilmektedir. Ancak metilmalonik asidin ylikselmesinin bdbrek
yetersizligiyle de ilintili olabilecegi bildirilmistir. B pyetersizliginin temel nedeni
yasla gastrik salgisinin azalmasidir. Gastrik salgisinin azalmasiyla intrinsik
faktorun yetersizligi ve bagh olarak B12 nin emilimi azalmaktadir.
Amerikalilarin son 6nerisinde glinlik gereksinme erkek i¢cin 2.0 ,kadin igin
1.6 mikrogram dir. Bu deger FAO nun saptadigr nin iki katidir. Erken
yetiskinlikte vitamin B12 den yeterli beslenme yaslilikta bir agidan korunma
saglayabilir. Gastrik sorunu olan bireylerin agizdan vitamin B12 almalarinin
yarari olmayacagi da distnulebilir. Buna karsin gunlik gereksinmenin 3.0
mikroorganizma c¢ikarilmasini savunanlar da bulunmaktadir. Saglikl yetiskinin
ginluk B12 alimi 2-6 mikrogram arasinda degismektedir. Ayrica 5-10
mikrogram da safra ile salgilanmakta, bunun da 3-5 mikrogrami emilmektedir.
Depolar azaldiginda safrayla atim 1mikiograma kadar diismektedir. Ek vita-
min B12 alan bireylerden serum kobalamin dizeyi 258 pmol/ L olanlarin
oranl % 12 iken almayan larin %40 bulunmustur. Yas 65' igecenlerde gastrik
atrofi baslayacagindan B12 y6niunden beslenme durumlarinin incelenmesi
sicrekmektcdir.Gunluk gereksinmenin 3.0 mikiograma c¢ikarilmasinin ve



yetersizlik belirtilerinin basladigi durumlarda ekleme yapilmasinin gerekliligi
savunulmaktadir. Ayrica néral tip defektinin 6nlenmesi icin besinlerin folik
asitle zenginlestirilmesinin B 12 yetersizligini maskeleyebilecedi de savunul-
maktadir.

3- Beden Yaglanmasina iliskin Olarak Enerji Alimi ve Fiziksel
Aktivite : Ulusal Kalp,Akciger ve Kan Enstitisi BlUyume ve
Saghik Arastirmasi

Calismaya katilan 9-10 yas grubundan 2379 cocugun 3-glinlik besin
tuketimleri 3-gunlik fiziksel aktivite dykileri TV ve video seyretme sireleri
saptanmistir. Coklu regrcsyoll analizine gore yas TV. ve video seyretme
siiresi doymus yagdan gelen enerji orani ve aktivite oriintlist zenci kizlarda
BKI ve deri kivrim kalinhigindaki farklihgi agiklar nitelikte bulunmustur. Beyaz-
larda yas, TV, ve video seyretme siiresi ve yagdan gelen enerji orani beden
yaglanmasiyla ilintili bulunmustur.Buna gére beden yaglanmasi enerji alim
ve harcanmasiyla ilintilidir. 1ler degiskenin beden yaglanmasindaki katkisini
belirlemek i¢in uzunlamasina ¢alisma yapilmasinin gerekliligi vurgulanmistir.

4- Asya Kokenliler Dusuk BKI ne Sahiptirler, Fakat Beden Yag
Yulzdeleri Beyazlardan Dusuktir

BKI ile beden ya§ yuzdesi arasindaki korelasyon 445 beyaz ve 242
Asya kokenli yetiskin tUzerinde saptanmistir. Ayni sekilde deri kivrim kalinhgi
Olciilerek yag yiizdesi ile korelasyona bakilmistir. Asya kékenlilerin bedenin
ust kisimlarindaki yag ylzdesi beyazlardan ylksek bulunmustur. Faiklilik
kadinlarda erkeklerden daha blylktir. Bunun yaninda Asya kdkenlilci in

BKI ibeyazlardan daha dusuktir.

5- Dusuk BKI’” I Gambia’l Koyli Erkeklerde Metabolik ve
Davranissal Adaptasyon Yok

insanin sinirda enerji aliminia adaptasyonu ilgi cekmektedir.Enerji alimi
kronik olarak yetersiz oldugunda 3 tip adaptasyon mekanizmasi ilcii
surtlmustir. 1)Beden agirhiginin azalmasi ve beden bilesiminde degismesi} le
dinlenme metabolk hiz (DM11) duser. 2) Fiziksel aktiv itede kendiliginden
olusan diisus seklinde ortaya ¢ikan davranissal degisme. 3) Organ ve dokularin
alinan enerjiyi daha elverisli olarak kullanmalarina iliskin metabolik



adaptasyon. Bu calismada BMI ortalama 18.5 olan 29 ve BKI 22 istiinde
olan 29 koyli erkegin enerji harcamasi solunum cihaziyla élgctImustir. Gruplar
arasinda enerjiharcama agismdan yagsiz kitle bazinda farklilik bulunmamistir.
Ayni sekilde solunum indeksi diyetin olusturdugu termogenesis, calisma
elverisliligi kendiliginden yapilan fiziksel aktivite kalp hizi ve idrarla katekolamin
atimi da farksizdir. BKI farki g6zetmeksizin Gambiali erkeklerin BMI I'lari
sanayilesmis Ulkelerde yasayanlardan % 4-12 (ortalama % 10) daha dusuk
bulunmustur. Bu insanlarin fiziksel sonuca dayali beslenme politikasi
gelistirilmenin dogru olamayacagi vurgulanmistir.

6- Hiperinsilinemik Sisman Kadinlarda Disiik insulin Yaniti Enerji

Sinirh Diyetin Kilo Kaybi ve Plazma insulin Konsantrasyonuna
Etkisi

Sismanlarda hiperinsilinemi sik gorilir ve bunun da hiperlipidemi ve
aterosklerosiziil gelismesinde etkisi oldugu bildirilmistir. Bu ¢alismada 2 tip
disuk enerjili diyetin serum insulin konsantrasyonu ve kilo kaybina etkisi 12
haftalik dénemde incelenmistir. Birinci diyet disik insilin yaniti (Di) olacak
sekilde ikincisi dengeli normal diyettir (ND). 12 haftalik diyet uygulamasi
sonunda deneklerin bir kisminin diyeti yer degistirmistir. Glikoz yuklemesin in
30 ve 120 dakikalarinda kan glikoz, insulin ve C peptid konsantrasyonlariyla,
beden agirhgi ve enerji alimi 6lctilmistiir. Di ve ND diyet dénemlerinde kilo
kaybi ortalama sirastyla 9.35 ve 7.41 kg olmustur. Kilo kaybi Bi diyetinde
daha fazladir. Ayni sekilde aclik insiilin konsantrasyonu Di diyetinde daha
disuktir. (disis Di de 91.3 ND de 21.0 pmol/L) sisman hiperinsilinemili
bireylerde disik insilinyaniti olusturan duslk enerjili diyetin kilo verme ve
insulin dizeyini normallestirme acisindan yararli olacagl sonucuna variimistir.
Uygulanan diyetler 4200-5000 id enerji icermekte,bunun % 50'si karbonhidrat,
% 20'si protein % 30'u yagdan saglanmistir. Dusik insilin yaniti veren diyette
karbonhidrat kaynagi olarak mercimek, makarna, uzun taneli piring, normal
diyette patates, beyaz ekmek ve daha ¢ok saflastiriimis besinler kullantimistir.

7- Sisman Ergen Kizlarda Kilo Kaybi Sirasinda Beden Yagd Dagilimi
Aterojenik Risk Faktorlerinde Degisme

Alti haftalik zayiflama siiresince (4321 id) iceren diyet ve fiziksel aktiviteyle
kizlar ortalama 8.5 + 2.4 kg agirlik yitirmislerdir.Bel/kal¢ca oranlari 0.86 dan
0.81 e dismustiur.Total kolesterol, LDL kolesterol urik asit, aclik insilin ve



kan basinclarinda énemli disls gézlenmistir.Karin yagdi fazla olan kizlarda
kolesterol ve LDL -kolesteroldeki dists daha ¢oktur.Bu farklilik karin
sismanhigi olanlarin daha ¢ok kilo vermeleriyle aciklanmistir. Zayiflamayla
Ozellikle bel/kalga oraninin azalmasiyla aterojerik risk faktorlerinin
azaltilabilecedi sonucuna varilmistir.

8- Gen¢ ve Yash Erkeklerde Vitamin B6nin Biyoyararhhgi

Yasla plazma pridoksal-5 fosfat diizeyi ve eritrosit aminotransferaz
enzimlerinin doymuslugunda azalma gézlenmistir.Vitamin B6 biyoyararlihginin
buna etkisini arastirmak icin isaretlenmis piidoksin kontrolli diyetle birlikte
20-30 ve 60-70 yaslarindaki iki gruba verilerek biyoyararhhgi élgtlmustir.
Gruplar arasinda plazma piidoksin 5-fosfat konsantrasyonu eritrosit aspartam
amino transferaz ve plazma alkalin fosfataz aktivitelerinde farklilik
bulunmamistir.

idrarla isaretlenmis pridoksin asit atimi da farksizdir. Saglikli yasl
bireylerde vitamin BGn biyoyararli hginin degismedigi sonucuna variimistir.

9- Yetiskin insanlarda Degisik Orintide Elzem Amino Asit
Aliminda Fenilalanin ve Trozin Kinetigi

Biri FAO /WHO /UNO amino asit gereksinmesi ikincisi MIT tarafindan
gelistirilen ve G¢lncilisi yumurta proteini esasli elzem amino asit esasli 3 tip
diyette fenilalanin ve trozin kinetigi incelenmistir. MIT ve yumurta esasl
diyetle karsilastirildiginda FAO/WHO/UNU gereksinmelerine uygun diyet
bedenin amino asit dengesini saglayamamistir. Fenilalanin hidroksilasyoiiu
hizina go6re saptanan fenilalanin dengesi yetersiz kalmistir.Bunun yaninda
MIT ve yumurta proteinin amino asit érintisi ve uygun diyette denge
saglanmistir. Arastirma sonuglan FAO/WFIO/UNU tarafindan énerilen amino
asit gereksinmesinin yeterli olmadigini isaretlemektedir. ArastiricilarMIT
tarafindan onerilen amino asit gereksinmesinin daha uygun olacagini
bildirmislerdir.

10- Vitamin B6ve Teofilim Yan Etkisi

Teofilin, astim kontroliinde kullanilan bir ilactir.Bu ila¢ pridoksal kinaz
antagonistidir. Ancak ilacin bazi gastrointestinal ve merkezi sinir sistemi
iizerinde yan etkileri gézlenmistir. Bu ¢alisma da vitamin BGeklenmesinin



teofilinin yan etkilerine etkisi incelenmistir.Ciftli kor capraz diizeyde
gerceklestirilen bu arastirmada psikomotor testi elektrofizyolojik test ve
bireysel sorusturma yontemleri kullaniimistir. Spektialelekroensofrafi,
elektromiyograf bilgi isleme testi olan sternberg testi ve uyku kalitesi ve
glndiz uykulu olma acilarindan vit B6 verilerle plasebo arasinda fark
gorilmemistir.Bunun yaninda teofilinle ilintili tremor 6 eklenmesiyle 6nemli
sekilde dismustlr (p<0.01). Teofilin alan hastalara B6 eklenmesinin bircok
noérolojikvan etkileri azaltabilecedi sonucuna variimistir.

11- Yiksek Plazma C Vitamini Yiksek Plazma HDL ve HDL?2
Kolesterol ile ilintilidir

Vitamin Cnin kardiyovaskuler hastalik riskini azaltti§i bilinmektedir.Yaslari
19-95 yil arasinda degisen 3 16 kadin ve 511 erkegin plazma lipit ve vitamin
C dlizeyleri saptanmistir. Plazma vitamin C konsantrasyonu ile HDL ve IIDL
2 kolesterol diizeyleri arasinda dogru korelasyon bulunmaktadir.iliski 6zellikle
yasli bireylerde daha da gucludir.Deneklerin 485 inin 7-gunlik diyeti
karsilastirilmistir. Plazma vitamin C dlzeyi ile total yad, doymus yag
asitleri,enerjinin yagdan gelen orani ve kolesterol alimi arasinda ilinti
bulunmamistir.Deneklerin vit.C alimlari énerilenin stiinde bulunmustur. C
vitamininden yeterli beslenerek plazma diizeyini yiksek tutmama aterojenik
riski azaltacag! sonucuna variimistir,

12- Keten Tohumu Tozu Tiketen Menopoz Oncesi Kadinlarda
idrarla Lignan ve Isoflavonoid Atimi

Lignanlar ve isoflavonoid fitoestrogenler iki grup difenolik bilesiklerdir
ve bitkilerde yaygin olarak bulunurlar. insan ve hayvan sivi ve feceslerinde
de saptanmislardir.Bitki lignanlarini barsak bakterileri enterodiol ve
enterolaktona metabolize ederler.Ayni sekilde kaim barsak bakterilerin dnci
glikozitlerden isoflavonoidleri (daidzcin ve genistein) sentezlerler.Lignanlar
ve isoflavonoidler barsaktan emilerek enterohepatik dolasima gecerken ve
idrara baslica glukoionidler olarak atilirlar.En ¢ok atim menstruasyonun Luteal
fazinda olur. Lignanlar ve isoflavonoidlerin antiviral ve antikarsinojen etkileri
oldugu bildirilmistir.Bu bilesikler zay1f 6stiojenik etkiye sahiptirler ve bazi
enzimler ve alicilar icin steroid hormonlariyla yarisa gircrler.Yine karacigerde
seks hormonu baglayan globulinin Uretimini uyarirlar. Bu yolla steroid hormon



metabolizmasini de§istirerek bunlara bagli kanser riskini azaltirlar.Bu
bilesiklerin bedendeki militarian diyetle alima ve kalin barsak mikroflorasimn
aktivitesine baglidir.Bu bilesikler i¢in en iyi kaynak keten tohumudur.Soya
fasulyesi de iyi kaynak sayilabilir.Bu calismada 18 kadina glnliik normal
diyetlerine ek olarak 10 g keten tohumu tozu verilerek menstuasyonun 3 fa-
zinda idrarla lignan ve isoflavonoid tirevlerinin atimi élgilmustir. Keten tohumu
alimiyla tigmer tirevlerinin atimi énemli sekilde ( p<0.0002) yikselmistir.
Atimdaki artis bireylere goére 3 ile 285 katina ¢ikmistir, isoflavonoid
trevlerinde ise 6nemli artis olmamistir. Atim menstruasyon fazlarina ve keten
tohumu alimi slresine gére degismemistir. Keten tohumu bu bilesikler yaninda
diyet posasi mineraller ve bazi B vitaminlerinden de zengindir.Ancak
syanojenik glikozit icerdiginden fazlaalimmda semin tiosyaiiat konsantrasyonu
yiuksek ise saglik bozucu etki goésterir. Bununla birlikte glinlik 60 g alimin
zararl olmadig1 10 g alimin uygun oldugu belirtilmistir.

13- Hafif - Orta Hipertansiyonlu Kadinlara Magnezyum Eklenmesi
Kan Basincini Dusurar

Cift-korlu kontrolll yapilan bu arastirmada hafif-orta hipertansiyonu olan
ve ilag kullanmayan kadinlar 6 a}’ 20 mmol/ giin dozda magnezyum veya
plasebo almislardir.Magnezyum astartat-HCL olarak alinan bu doz iyi tolere
edilmis ve herhangi bir yan etki gézlenmemistir. Magnezyum alimiyla sistolik
basing¢ta 2.7 mm Hg, diastolikte 3.4 mm Hg disis olmustur.Kan basinci
yaniti baslangicta ki diyetle alim ve idrarla atim Olctlerek belirlenen
magnezyum olusumuyla ilintili bulunmamistir. Magnezyum alimiyla idrarla
atim % 50 artmistir. Magnezyum alimiyla kan lipitlerinde degisme
gézlenmemistir. Hafif-orta hipertansiyonlu bireylere magnezyum
eklenmesinin kan basincini kontrol altinda tutabilecedi sonucuna variimistir.

14- Gebe Olmayan Emzikli ve Emzikli Olmayan Endenozyali
Kadinlarin Vitamin A Durumlari

Duzeltilmis-goreceli-doz-yanit (MRDR) yontemiyle kadinlarin vitamin
A durumlari incelenmistir.Bu yontemde tek doz (100 mikrogram/ kg) retinol
asetat verilerek kandaki dehidroretinoliin retinéle oram 6lgtlmektedir.Boylece
karaciger A vit. deposu hakkinda bilgi vermektedir. Buydnteme goére emzikli
kadinlarin %70'i normal kadinlarin % 7'si vit.A yéninden yetersiz olarak



degerlendirilmistir.Farkhiigin % 7'sinin beden agirhigindaki farkliliktan
kaynaklandigi belirtilmistir.Emzikli kadinin A vit.yetersiz beslenmesi
bebeklerinde A vit.yetersizliginin olusmasindaki etkenlerden biri sayilabilir.

15- Kati ve Sivi Yemegdin Enerji Yogunlugunun Mide Bosalmasi ve
Doygunluk isaretinin Olusumuna Etkisi

Kati ve sivi yemegin enerji yogunlugunun mide bosalmasi ve tokluk du-
rumuna etkisini incelemek icin 9 saghkl génulliye sirasiyla 2671 Kj/L, 950
mi ve 7452 Kj/L, 350 mi enerji yogunlugu olan yemek ile % 80' i kati olan
2500 Kj enerji iceren yemek verilmistir.Midenin yari bosalma zamani enerjisi
yogun ve sivisi yiksek yemeklerde (sirasiyla 145 + 18 ve 156 + 16 dakika)
farkli bulunmamistir. Doygunluk derece ve siresi de yemegin enerji
yogunlugundan etkilenmemistir. Tokluk derece ve siiresi midenin bosalma
zamani ile korelasyon gdstermistir.Buna gore tokluk midenin bosalma duru-
muna baglidir ve yemegin enerji yogunlugundan etkilenmemektedir.Yemegin
enerji degeri ayni kaldigi stirece,enejiyogunlugunun degismesi tokluk ve mide
bosalma hizini etkilememektedir.Sivi katarak yemegin hacminin arttiriimasi
enerji degeri azaltilmadigi stirece toklugu fazla etkilemediginden zayiflama
diyetlerinde bu tiir 6nerinin etkili olamayacagi sonucuna varilmistir.

16- Hafif Fiziksel Aktiviteli Erkek ve Kadinlarda Kafeinle Birlikte
Alinan Nikotinin Akut Termojenik Etkisi

Sigara icen erkek ve kadin deneklere 5 mg/ kg kafein eklenmis veya
eklenmemis kafeinsiz kahve alimiyla birlikte 15 mikrogram/kg nikotin veya
plesoba burun spreyi olarak verildikten sonra enerji harcamasi hafif bisiklet
cevirme ve dinlenme durumunda dolayl kalorimetre yontemiyle (O, tuketimi)
Olctilmustir.Kafein ve nikotin birbirinden bagimsiz olarak termogenik etkiye
sahip olduklari bulunmustur. Nikotinle birlikte kafein alimi termojenesizi daha
da arttirmistir. Nikotin, kafein ve her ikisinin birlikte etkisi aktivite durumunda
dinlenmeye gore bayanlarda daha yuksek erkeklerde farksiz bulunmustur.
Plazma nikotin konsantrasyonu aktivite ve kafeinden etkilenmis ancak bu
farmakokinetikdegisim enerji harcamasindaki farkliligi aciklayici nitelikte
bulunmamistir.Arastirma sonuclari fiziksel aktivite sirasinda kafein ve nikotinin
cinsiyete gore farkli etki gosterdigini,sigara icenlerdeki metabolik farkliligin
bulunla ilintili olabilecegini isaretlemektedir.



17- Bulimia Nervozah Kadinlarda Dinlenme Metabolik Hiz

Aclikta, yari aghkta ve zayiflama durumunda dinlenme metabolik hizin
(DMH) distigu bilinmektedir. Anoreksi nervozada da DMH dismektedir.
Bu calismada bulimia nervozah kadinlarin DMH'lari tedavi 6nce ve sonrasi
Olculmaustir.Yagsiz kitle Gzerinden disunildiginde DMH da bir degisme
gozlenmemistir. DMH bilicsel tedavi sonucu normal yeme diizeyine gectikten
sonra dlctldugunde herhangi bir degisme saptanamamistir.Bu sonuclar beden
agirhiklarini normal bulimiali kadinlarin DMH'lar ui distik oldugu yolundaki
gorist desteklememistir. Ayni zamanda tedavi sonrasinda DMH'da bir
degisme olmadigi da belirtilmistir.

18- Menopaz Oncesi Kadinlarin Menstrual Siklusuna isoflavorlardan
Zengin Soya Proteinin EtkKisi

Bati Ulkelerinden kadin nufusa meme kanseri tim kanserler arasinda
ikinci siray1 almaktadir.Yasa gore eslestirilmis meme kanser hizi ingiltere de
100.000 de 199.4 iken Japonya' da 52.3 olarak belirlenmistir. Bu ¢alismada
menopoz 6ncesi kadinlarda soya proteininin menstrual siklusunun hormonal
denetimine etkisi incelenmistir. Kadinlara bir ay siireyle 45 mg isoflavonlar
iceren 60 g/gilin soya proteini verildiginde menstruasyonun folikiler fazinin
suresini 6nemli sekilde uzatmis ve menstruasyonu geciktirmistir. Soya alimi
stiresince orta siklus lutein hormonu ve folisiklus uyarici hormon salgisi
baskilanmistir. Folikller fazda plazma estiadiol konsantrasyonu ylkselmis,
kolesterol konsantrasyonu % 9.6 diismustir. Bu etkinin isoflavonlarii kismi
dstrojen antagonisi gibi etki yapmasindan kaynaklandigi varsayilimista'. Soya) |
cok tuketen toplumlarda meme kanserinin az gériilmesinin nedenleri alasinda
isoflavonlariin olabilecegi ve soya tiiketiminin meme kanserinden korunmada
yararl olabilecedi vurgulanmistir.

19- Zamaninda Dogmus Saghkli Bebeklerde Plazma ve Eritrosit n-6
ve n-3 Yag Asitleri ile ilintili Olarak Gérme Ohiyinm Gelisimi

Yaslari 3 aya kadar olan sadece anne sutl veya mama ile beslenen
bebeklerin gérme durumlari incelenmistir. Mamanin toplam yag asitlel inin
% 17.9°’u Linoleik (n-6), % 21 alfa-linolcnik asitten saglanmis, DUA ve
arosidonik asit belirlenebilecek dizeyde degildir. Anne sitiinlin yag asitleri



icerigi ise % 13.4, Linoleik asit % 15 alfa-linolenik asit (n-3), % 0.5 1LEPA (
n-3), % 0.22 DIiA (n-3) bulunmustur.Tercihli gérme durumu ile plazma
fosfolipit ve eritrosit fosfotidikolin 14.gln ve 3.ayda dl¢ulmdustur. Plazma ve
eritrosit 22: 6, n-3 icerigi gruplar arasinda farkli olmasina karsin, 14.glin ve
3.ayda gorme durumunda 6nemli farklilik bulunmamistir. Bebek mamasi %
2.1 (enerjinin % 1 i) 18:3, n-3 yag asidi icerdiginde gérme olayinin anne
sutd alan bebek diizeyinde gelisebildigi sonucuna variimistir.

20- insiiline Bagimh Diabeti Olan ve Olmayan Kadinlarin Siitlerinin
Toplam Lipit ve Yag Asidi Bilesimi

Sicanlar ilacla diabelik dutuma getirildiklerinde meme bezlerinin yag
asitlerini sentczlcme yetenekleri azalmaktadir. insanda Tip 1di;:betin meme
bezinin yag asidi sentezlemesindc etkisi bilinmediginden bu ¢alismada diabetli
ve diabeti olmayan kadinlarin yag asidi icerigi dogumdan sonraki 2,3,7,14,42
ve 84. glnlerde belirlenmistir.Orta zincirli yag§ asitleri ve total lipit her iki
grupta benzer bulunmustur.Diabetli annelerin sitlerinin uzun zincirli coklu
doymamis yag asitleri icerigi 14 ve 84. glinlerde normal kadinlarinkinden daha
distk bulunmustur. Bunun nedeninin diabette meme bezlerinde uzun zincirli

yag asitlerinin metabolizmasinin degismesinden kaynaklandi§i sonucuna
varilmistir.

21- Kafeinin Olusturdugu Hipekalsiuri ve Renal Prostoglandinler:
Aspirin ve n-3 Yag Asitlerinin EtkKisi

—canlarda 25-100 mg/ kg kafein ve diger metilksantin aliminin idrar
hacmini ve idrarda prostoglandinlerin atimini arttirdi§i gézlenmistir.Yine
insanda ve deney hayvanlarinda metilksantinlcrin hipcrkalsiliriye neden
oldugu rapor edilmistir.Bu yazin 7 giin baslangi¢, 5 gtin 1000 mg/gu aspirin,
1 glin temizlenme, 24 glnlik balik yagi alunindan olusan ll-haftalik inetabolik
arastirina) !icermektedir.Bahk yagi déneminin birinci 1.5, digerinde 3 g n-3
yag asidi alinmistir.Baslaigic doneminden sonra tim deneklere 5 mg/ kg
dizeyinde balik yagi verilmistir. Aspirin alunindan ve ikinci dénem balik
yagi alunindan sonra PGE., atiminda azalma g6zlenmistir. PGE2a atiminda
kafein verilen tim ddnemlerde artis olmustur. Ayni sekilde kafein alimi
hiperkalsiriye neden olmustur. PGE,-a'nin kafein alintiyla artmasi ve
bunun kalsiyum atimiyla paralellik gdstermesinin kafeinin olusturdugu
hiperkalsirlide prostoglandiitlerin rolli olabilecedini isaretlemektedir.



22- Somon Balijindan Zengin Diyet Alan insanlarda Tromboksan
A2 Biyosentezi Azalir

Yetiskin erkekler tipik Amerikan Diyeti veya 6 g11-3 yag asidi bulunan
(enerjinin % 2 si) 450 g somon baligi iceren diyetle beslenmislerdir. Her iki
diyette enerjinin % 19'u proteinden % 56'sI karbonhidrattan, % 25'iyagdan
saglanmistir. Somon diyetinde idrarla atilan 2,3- dinor-tromboksan 6nemli
sekilde distk bulunmustur. Ek olarak kollojenin uyarimi ile olusan plateletlerin
agregasyoliuna yanit olarak tromboksan B, olusumunda azalma gozlenmistir.
Idrarla 2,3 -dinor-6-okso-pnisto glandii Flaatiminda farklhilik bulunmamustir.
Bu calisma diyette n-3 yag asitlerinin bulunmasinin tromboz olusumuna éilcyici
etkisini gostermektedir.

23- Sigara icen ve i¢meyenlerde Vitamin E Eklenmesi Lipit
Peroksidasyon indeksini Baskilar, Fakat Plazma Lipoprotein
Konsentrasyonlarini Degistirmez

Sigara i¢imi serbest radikallerinden dolayi vitamin E gereksinmesini arttirir.
Sigara icen iskogya'lilarin diisiik vitamin E alanlarin eritrositlerinin hidrojen
peroksitle oksidasyona icmeyenlerden daha duyarl oldugu bulunmustur. Ayni
sekilde igmeyenlerle kiyaslandiginda sigara icenlerin plazlamalarinin lipit
peroksidasyon Urinleri, tiobarbiturik asit rcaktif6geler ve birlesik dienlel in
konsantrasyonlari yiksektir. Bu oksidasyon stresi indeksleri glinliik 280 mg
di alfa-tokoferol alintiyla 10 hafta sonra normale donmustiir.Sigara icen ve
icmeyenlerin serum paletelet sayilari da vitamin E alintiyla dismdustir. Lipit
peroksidasyonunun ateroskleosiz ve paleteletlerin agregasyonunda etkili
olabilecedi vitamin E aliminin bu sorunlari 6nleyebilecegdi sonucuna vanlmistii.

24- Akut Enfeksiyon Sirasinda idrarla Vitamin A Atilir

Enfeksiyona veya diger fizyolojik streslere yanit olarak bii ¢ok besin
6gesinin metabolizmasinda degisme olur vc bazilarina olan gereksinmeler
artabilir. Akut enfeksiyon sirasinda bedenin A vitamini deposunun bosalacagi
distntlebilir. Bunun mekanizmasi bilinmemekle birlikte gereksinmenin ai ttigi
savunulur. Saghkli bireylerde idrarla vitamin A atimi eser diizeyde iken ciddi



enfeksiyon sirasinda 6nemli miktarda retinol ve retinol baglayan proteinin
(RBP) atild1g1 belirlenmistir. Pnemonili ve sepsisli bireylerde ginlik retinol
atimi ortalama 0.78 mikromole ¢ikmistir.Atesli durumda ( 38.3°C) retinol
atimi ginlik ortalama 1.67 mikromol diizeyini ¢ikmistir. Aminoglikozia
verilmesi ve dusuk glomerular filtrasyon hizinda da retinol atimi artmistir.
Hastalarin % 34'0r0n ginlik retinol atimi 1.75 mikromol dizeyindedir. Bu
miktar 6neriler gereksinmenin % 50'sini esittir. Ciddi enfeksiyon sirasinda
idrarla kayip nedeniyle vitamin A gereksinmesinin arttigi sonucuna variimistir.
Ates atimi daha da arrtirmaktadadir.

25- Bebeklikte Vitamin D Tedavisi

Degisik doz vitar.::n D verihn-jsimn uzun dénem etki jcnimi kartlastirma
bebeklikte D vitamini gereksinmesinin glnlik karsilanmasi en iyi yoldur. Bazi
topluluklarda bu olanaksizdir. Bu durumda belirli araliklarla yliksek doz
verilmesi zorunlu olabilmektedir. Bu calismada dogumdan 9 aya degin 60
yenidoganin serum 25 hidroksi vitamin D kalsiyum, fosfor ve alkalen fosfataz
dizeyleri saptanmistir. Degisik dozda (15,5,2,5 mg) vitamin D verildikten 2
hafta sonra 25 hidroksi Vitamin D sirasiyla 307+ 160, 150+55 ve 92+42 ninol/
L dizeyine ylkselmistir. Alti aya kadar 15mg diizeyinde vit D alimi bebeklerin
%50'sinde asiri bulunmustur. Ginluk 15 mg vit D verildiginde yumusak dokuda
kalsiyum artisi g6zlenmis diger dozlada bir degisme gézlenmemistir.Gunlik
vit D eklemesi yapamayan topluluklarda i¢ ayda bir 2.5 mgvit D verilmesinin
vitamin D yetersizligi ve asiri yiiklemeyi 6nleyebilecedi sonucuna variimistir.

26- Serum Uzun Zincirli Asilkarnitin ile Kalp Transplantasyondan
Sonra Miyokardiyum Arasinda Korelasyon

Iskemik kalp hastaliyi ve kalp yetmezliginde miyokard karnitin
konsantrasyonu degisir. Bu ¢alismada kalp transplastasyonu olan ve saglikh
bireylerin sag ventrikiler endomiyokardial biyopsilerinde serbest, kisa ve uzun
zincirli asilkarnitin konsentrasyonlai 1 saptanmistir. Bitiin deneklerin koroner
anjiyografileri normaldir. Miyokard ve serum karnitin dlizeyi gruplar arasinda
farksiz bulunmustur. Miyokard ve serum uzun zincirli karnitin arasinda yiksek
korelasyon bulunmustur. Kalp plantasyonundan sonra karnitin metabolizma-
sinin degismedigi sonucuna variimistir.



27- Kalsiyum Okzalat Bobrek Tasi Olan Hastalarda Diyetle Olusan
Hiperkalsiri

Bobeklel inde kalsiyum okzalat tasi olan hastalarda hiperkalsiuriyle ilgili
diyet faktorleri arastirilmistir. Toplam282 hastadan 124'Unldeahskan olduklari
veya 1000 mg kalsiyum iceren diyetaldiklarinda kalsitri gériilmustir. Aliskin
olduklari diyette hiperkalsirii gérulen hastalarin yarisi yiksek kalsiyum
aldiklarinda idrarli kasliyum atimi azalmis veya normal dizeye inmistir. Bu
hastalar diyete bagli hiperkalsitrik olarak tanimlanmistir. Coklu vaiyasyon
analizi hiperkalsitrinin olusmasinda sodyumun Kkalsiyum kadar etKkili
oldugunu go6stermistir. Ayni sekilde sodyumun protein, karbonhidrat fosfor
plrin veya okzalattan daha cok hiperkalsitii olusturdugu belirlenmistir.
Ilipcrkalsii'irik hastalarda 1 ninol sodyum atiminda 0.0193 itimol (0.77 mg)
dizeyinde artis gorilmiuistiur.Kalsiyum okzalat tasi olanlarda gorilen
hiperkasitriye diyetle alinan sodyumun katkisinin énemli oldugu sonucuna
varilmistir,

28- Yasli Bireylerde Giinlik Mikro Besin Ogeleri Eklenmesi
Gecikmis Hipersensitivite Deri Testine (DHST) Yaniti lyilestirir

Yagslari 59-85 yil arasinda degisen bireylere mikrobesin égeleri (vitamin
ve mineraller) eklemesi veya plasebo verilerek dolasimdaki vitamin ve
minerallerin konsantrasyonlariyla 6l¢ciimler baslangictan ekleme yapildiktan
6 ve 12 ay sonra yapilmistir.Besin 6gesi eklenen grupta 6 ve / veya 12 ay
sonra serum askorbik asit Beta-karoten,folat vit.B6 ve alfa-tokoferol
konsantrasyonlarinda énemli artislar olmustur. Antijenlere karst DHST
yanitlarinda 12. ayda 6nemli yiikselme gorulmastir. Saghikli yashilarda dusik
ve orta dizeyde mikrobesin 6geleri eklenmesinin bagisiklik islevinin
iyilesmesinde etkin oldugu sonucuna vartimistir.

29- Sisman Kadinlarda Dusuk Enerjili Diyet Sirasinda Diyet
Karbonhidratlari ve Dexpenfluraminin Fizyolojik ve Metabolik
Etkileri

Dexpenfluramin (DF) serotiminin baslattigi sinir uyari iletimini arttirarak
enerji alimini baskilar. Karbonhidrat aliminin da serotinerjik sinir uyari
iletiminde etkili oldugu bildirilmistir.Bu calismada karbonhidrat ve DF'nin



kendiliginden olusan fiziksel aktivite isteksizlik,uyku kalitesi ve dinlenme
metabolik hiza (DM 1) etkileri incelenmistir. Enerjisi sinirli (3970 KJ) diyet
alan sisman kadinlar karbonhidrat goreceli yliksek (enerjinin % 49
karbonhidrat, % 22 yag, % 29 protein) veya godreceli yagdan ylksek
(karbonhidratyag, protein % 12,59,29) diyetle beslenmislerdir. ikinci diyeti
alanlarin bir grubuna 30 mg DF, digerine plasebo verilmistir. DF alan grupta
kendiliginden yapilan fiziksel aktivite diger gruplara géte 6nemli sekilde
azalmistir (p< 0.0002). DF bireylerin isteksizlik, karbonhidrat alim istegi veya
uyku kalitesini etkilememistir.DF alanlar digerlerinden daha ¢ok Kkilo
kaybetmislerdir.Kilo vermemis fiziksel aktivitenin azalmasli enerji aliminin ve
DMII'In degismemesine karsin gerceklesmis olmasi ilgingtir. Diyetin
karbonhidrat veya yagda gorevli yuksek olmasi kilo vermede etkili
bulunmamistir.

30- Yasli Bireylerde Protein Gereksinmesi Artar: ileriye Déniis Yeni
Degerlendirmenin Verileri

Yashlar igin protein gereksinmesi FAO/WHO/UNU uzmanlar grubunca
iyi kaliteli protein olarak 0.75 g/ kg , ABD tarafindan 0.8 g/ kg olarak
belirlenmistir.Bu calismada yaslari 56-80 yil arasinda degisen bireylere 0.8
g/ kg veya 1.62 g/ kg protein iceren diyet verilerek azot dengesi saptanmistir.
Diusuk protein alan grubun azot dengesi negatif (- 4.6 £ 3.4 ingN/ kg/gun),
yuksek alan grubun pozitif( 13.6+ 1.0 mg N/kg/gin) bulunmustur.

Azotdengesinin saglanmasi icin glinlik protein alimini 1.0 g/kg olmasi
gerektigi belirlenmistir. Daha 6nce yaslilar lzerinde yapilan azot dengesi
calismalari tekrar degerlendirildiginde gereksinmenin 0.91 g/kg oldugu
goralmastir.Yash bireylerin givenilir protein alim dizeylerinin 1.0-1.25 g/kg
olmasi gerektigi sonucuna varilmistir. Diyet proteinin amino asit puani ve
sindirilebilirlige g6re dizeltilmesi gereklidir.

31- Selenyum Durumu, Yag Asitleri, Vitamin A, E ve Yaslilik: Nove
Arastirmasi

italya’ da Nove kéyiinde yasayan 53 kadin ve 52 erkek yas gruplarina
20-29,40-59, 60-75,75 ve Ustd yil ayrilmislardir.Bireylerin saglikli olmasina
dikkat edilmistir.Butin bireylerin kan lipitleri kan basinc¢lari serum
selenyum,vit. A,Vit.E, plazma ve eritrosit yag asitleri analiz edilmistir.Yasla



selenyum ile plazma ve eritrosit coklu doymamis; doymus yag asitleri orani
dismaustir.Selenyum diizeyindeki farkliligin vit.A ve n-6 ¢coklu doymamis
yag§ asitleri ile ilintili oldugu gosteriimistir. Ayni sekilde eritrosit glutatyon
peroksidaz farkliligi yas ve eritrosit oleik asit diizeyi ile ilintili bulunmustur.
Arastirma sonuglarina gore selenjum biyoyararliligi yas,coklu doymamis yag
asitleri ve vit.A durumundan etkilenmektedir.Glutatyon peroksidaz aktivitesi
oksidasyona daha az duyarli olan membranin oleik asit iceriginden olumlu
etkilenmektedir.Yaslilarda anti oksidant besin 6geleri eklenmesinin gerckliligi
diyet yag asitlerini de icine alan ¢alismalarla ortaya konmalidir.

22- Direncli Nisasta: Yemek Sonrasi Glisemiye Hormona! Yanita ve
Tokluk Durumuna Etkisi

Son yillardaki calismalar ince barsaktayeterince alfa-amilaz olmasina
karsin,agizdan alinan nisastanin bir bélimindn sindirilmeden kalin barsaga
gegtigini gdstermektedir.Biina direncli nisasta (DN) denmistir.Bu ¢alismada
DN'nin yemek sonrasi plazma glikoz, lipids hormonlar ile tokluk ve lezzet
algilanmasina etkileri genc erkeklerde incelenmistir. Testyemedi 50 gdiiceden
je latinize olmus dolayisiyla DN icermeyen (% 0 DN) veya 50 g ¢ig patates
nisastasi ( % 54 DN) ve yapay tatlandiricilarla birlikte 500 g sividan
olusmustur. % O DN ile karsilastirildiginda %54 DN iceren yemekten sona
plazma glikoz, laktat, insulin gastrikengelleyici polipeptid,glukogon bciizeri
pcptid-1 epinefi in konsantrasyonlari énemli dl¢tde diisik bulunmustur.Avni
sekilde tokluk duygusu da DN yemeginde disuktur.Farkliligin gastiik
engelleyici peptid yemegin yapisi ve lezzetinden kaynaklanabilecegi
belirtilmistir. Sindirilebilir nisastanin DN ile yer degistirmesinin yemek sonrasi
glisemi ve insulinemiyi duslrdigu sonucuna varilmistir.

33- Sigara ic¢iminin Folat ve B-12 Vitaminine Lokal ve Sistemik
Etkileri

Kesitse! nitelikte yapilan bu ¢calismada arastirma aninda sigara igen (AS)
39 ve daha 6nce igmis o anda icmeyen 60 kan ve doku folat ve B-12
konsantrasyonlari saptanmistir. AS ¢rubunaa plazmaeritrosit ve bukal mukoza
folat ve B-12 konsantrosyaltilori igmeyenlerden disik bulunmustin. Digcl
degiskenler kontrol edildikten sonra da benzer bulgular elde edilmistir. Plazma
ve eritrosit folat konsantrasyonu total folat alimi ve plazma C vitamini



konsantrasyonu ile korelasyon gdstermistir.Kan almiradan bir saat 6nce
sigara icenlerde cok daha dnce igcenlere gore plazma ve eritrosit folat dizeyi
dusuktir. AS grubunda plazma folat konsantrasyonu dnerilenden % 42 daha
disiktir. Folat alimi énerilenin 3 kati oldugunda AS ve icen grubun plazma
folat konsantrasyonu benzer bulunmustur. Bu ¢alismada sigaranin vitamin
yoéninden beslenme durumuna olumsuz etkisini gostermektedir.

34- Saglikli Menopaz Sonrasi Kadinlarda Kafein ve Kemik Kaybi

Sigara igmeyen saglikli 205 menapoz sonrasi kadinin kemik mineral
yogunlugu (KMY) 6lciilmiis.besin tiiketim sikhigi anketiyle besin dgeleri alinilan
belirlenmis Tir.Kalsiyum a!imlan glinlik ortalama 744 mgolnn kadin lar arasinda
BICI, fiziksel aktivite ve baslangic KMY uyarlamasi yapildiktan sonra 1yillik
kemik degisimi kafein alimiyla ilintili bulunmamistir. Ancak kalsiyum alimi distik
olan kadinlarda kafein alimi 450 mg/gtin Gstlinde olanlarin kemik kaybi 0-
171 mg/gin ve 182-419 mg/gln alanlardan daha yuksek bulunmustur.Kafein
alimi arttikca kemikle mineral kaybi da artmistir.Gunlik 2-3 fincan ve daha
cok demli kahve iciminin kalsiyum alimi gunlik 800 mg altinda oldugunda
omurga ve toplam bedenden kemik kaybina 6nemli sekilde arttirabilecegi
sonucuna variimistir.Cayin ayni etkiyi yapabilecegi ve ¢ogu kadinin kalsiyum
alimi disuk oldugu distunulerek menopoz sonrasinda ¢ay, kahve ve kola gibi
kafein iceren iceceklerin tiketiminin sinirlanmasi uygun olur.

35- Orta Derecede Protein Sinirlamasinin Diabetik Nefropatinin
Ilerlemesine Etkisi

Diabetes mellitustin komplikasyonlarindan biri nefropatidir.Hastaligin
gelismesi hipertansiyonun kontroli ile bir 6lclide yavaslatilabilir.Bu ¢alismada
protein sinirlamasinin nefropati zerine etkisi 22 Tipi diabetli hastada
incelenmistir. Hastalar 1.6 g/kg protein iceren diabetik diyet veya 0.89 g/kg
protein iceren diyet almislardir. Alti giinliik diyet uygulamasi sonunda dogrudan
izotopla bobrek islevi olgllmiustir. Protein alimi Gre azotu olculerek
belirlenmistir. Gruplar cinsiyet, yas, diabet stresi, glisemik kontrol, kan basinci
ve bobrek yetersizligi acisindan eslestirilmislerdir.Sinirsiz protein iceren diyet
alan grubun glomerular liltrasyon hizinda gittikge artan disiis gézlenmis ve
proteinuride bir degisme olmamistir. Sinirli protein alanlarda proteiniride
azalma gorilmus, glomerular filtrasyon hizi duraganlasmistir. Bu durum kan
basinci ve glisemik kontrolden bagimsiz olarak gerceklesmistir. Arastirma



sonuclari orta diizeyde protein sinirlamasinin nefropati gelisimi lzerine
iyilestirici etkisi oldugunu isaretlemektedir. Bu nedenle Tip 1diabetlilerle
glisemik kontrolle birlikte nefropati olusumunu énlemek icin diyetin protein
iceriginin gereksinmenin Ustiine cikmamasina 6zen gosterilmelidir.

36- Serum Transferin Alicisinin Olcimiyle Zaire’li Dogurganlik
Yasindaki Kadinlarin Demir Durumunun Degerlendirilmesi

Cozinar transferin alicisinin (STER) diizeyi doku demiryetersizliginin
iyi bir gostergesidir.Bu calismada STER dlctlerek Zaire’li kadinlarin anemi
duriinii degerlendirilmistir.OrtalamaSTIR konsantrasyonu gebelerde (9.90
mg/L) emziklilerden (8.55 mg/L) normallerden (7.74 mg/L) ve demir
yetersizligi olanlardan (5.1 1 mg/L) daha yiksek bulunmustur. Ortalama
feriitin ve transferin doymuslugu gebelerde normallerden disuktir. STIR
hemoglobinle ve transferin doymusluguyla negatifkorelasyon goéstermistir.
STER'agore kadinlarin % 67'sinde dolcu demir yetersizligi oldugu belirlenmistir.
Transferin doymuslugu hemoglobin ve ferritine gore demir yetersizligi orani
% 11.5-57.0 arasindadir. Kadinlarin %90'imn STER diizeyi 7.26 mg/L Ustlinde
ilcen %54'Un(in serum ferritin dlizeyi 50 mikrogram/L ve daha dusiktir. STER
In artmasi aneminin belirtisidir. Bu yontemin doku demir yetersizliginin
belirlenmesinde yararli olacagi sonucuna variimistir.

37- Uzun Sireli Zayiflama: Farmakolojik Ajanlarin Etkisi

Bu yazida 1967-1993 yillari arasinda farmakolojik ajanlarla 6 ay sureli
kilo verme ve kiloyu kontrol etme amaciylayapilmis olan 20 arastirma sonuglai |
degerlendirilmistir.Farmakolojilc ajan olarak plientermine, mazindol,
fenfluramin, dexfenfluramin ve fluoxetin kullanildigi belirlenmistir.Kilo
kaybi,kilo vermenin duraklamasi ve tekrar kilo alma ydnlerinden arastmnalar
arasinda 6nemli farklhiliklar saptanmistir.Bazi bireyler normal zayiflama
diyetlerine direncli olduklari halde ilagla kilo verebilmislerdir.Degerlendirme
sonuglarina gore bireylerin Ug¢te bir kadari 6 aylik ila¢ tedavisiyle beden
agirhiklarinin %5-10 unu yitirmislerdir.Ancak ila¢ kesildigi anda bu bireyler
verdikleri kilolar1 kisa surede geri almislardir.Uygun diyet ve davtanis
degisikligini esas alan calismalarda da bireylerin kilo verebildikleri
saptanmistir.ilag ve ilagsiz kilo verine programlarina bireylerin yaniti
farklidir.Bazilan gerek ilacla gerekse ilagsiz tedaviyle kilo vermelerine karsin
bazilari ilag kesildikten sonra eski durumlarinads..» ekted irer.I1ipertansiyoniu



ve Tip 2 diyabetli sismanlar ila¢ ve ila¢gsiz zayiflama tedavisinden yarar
saglamaktadirlar. Sisman olmayan bireyler de ilag uygulamasiyla kilo
vermektedirler. Bu nedenle ilacin sismanhi§i olusturan faktorleri ortadan
kaldirici etkisiyoktur. Asiri sisman ve diyettedavisine cevap vermeyen bireyler
ilacla zayiflatilabilir.Bu bireylerin tekrar kilo almamalari igin davranis degisildigi
programinin birlikte uygulanmasi gerekir. Bu ilaclarin yan etkilerinin ¢cok az
oldugu bildirilmistir.ilag alinmaya basladiktan sonra ilk giinler kilo verme
g6zlenirken 6 ay sonunda kilo verme hizi yavaslamakta ve durmaktadir.
Bireylerin degisik ilaclarayanitlari da farkhidir. Bir birey bir ilagla zayiflarken
digeri baska ilaca iyi yanit vermektedir.Bazi ¢alismalarda iki ilacin birlikte

alinmasiyla oliimlu sonug alinmistir.Bu da sismanlikta kalitim farkliligini
isaretlemektedir.

38-Anoreksi Nervozali Hastalarda Kilo Alimi Sirasinda Dinlenme
Metabolik Hizi

Anoreksi nervozali 10 bireyin dinlenme metabolik hizlari (DMH) ve
néroendokrin islevleri saptanmistir.Yagsiz dokunun kilosu basina DMH
baslangicta saglikli bireylerden farsizbulunmustur(hastalarin 95.9, sagliklilarin
103 kJ/ kg) Hastalar tekrar yemek yemege basladiklarinda DMH 108.6 kJ/
kg, diizenli yemek yemege tam kavustuklarinda DMH 132.1 kJ dizeyine
ylkselmistir. DMH ile plazma norepinefrin ve tioid hormonlari arasinda énemli
korelasyon bulunmamistir.Yemek yeme diizenine kavustuktan sonra kilo alimi
ile DMH arasinda paralellik bulunmamistir.iyilesme ile DMH daki hizl artisin
anoreksi nervozalilara 6zgi olabilecedi sonucuna variimistir.

39- Saghikl Yetiskinlerde Gunluk Total Enerji Harcamalari ve Beden
Agirhiklari

Saghikl bireylerin glinlik total enerji harcamalari giftli isaretlenmis su
yéntemiyle yapilan 22 benzer arastirmadan derlenmistir.Yaslari 15-78 yil
arasinda degisen 126 erkek, 173 kadindan olusan bireyler atle.. pima yerlileri,
gelismekte olan ulke insanlari ve digerleri olmak Gzere 4 grupta toplanmislardir.
Gruplar arasinda total enerji harcamasi (TEH),TEH/ BMH, TEH-BMH'nin
beden agirligina bélimi ve TEH-BMH yonlerinden 6nemli farkliliklar
bulunmustur. TEH daki farklihigin %65 inini yagsizs kitle ve yastan
kaynaklandigi belirlenmistir.Bedenyagi ile BMIldisindaki enerji harcamasi
arasindaki iliski yiksek eneiji harcama durumunda negatifbulunmustur.Ancak



hafiffaaliyet dizeyinde yasayan bireylerin arasinda beden yaglihigiyéninden
onemli farkhiliklar vardir. Buna gére BMH disindaki enerji harcamasi
sismanlikta en 6nemli faktordir.Atlet pima yerlisi gelismekte olan llke insan
ve digerlerinin THE larin erkekte sirasiyla 29.4, 11.99, 16.16, ve 14.23 MJ/
giin; kadinda 11.83, 11.67, 8.67,10.29 MJ/gin bulunmustur. TEH/BMHya
orani ayii gruplarin kadin deneklerinde 1.99, 1.97, 1.70 MJ/gln dir.Yine
kilo basina TEII-BMH 0.11, 0.04, 0.10, 0.06 MJ/giin bulunmustur. Bu da
fiziksel aktivitenin azliginin sismanlikta en 6énemli faktér oldugunu
gOstermektedir.

40- Enerji Sinirlamasi ve Egzersiz Yanit Olarak Karin ici ve Deri
Alti Adipoz Dokunun Mobilizasyonu

Sisman 24 kadinda aerobik veya dayanikli egzersizle birlikte enerji
sinirlamasinin ad ipoz doku dagilimina etkisi inceleninistir.Yag dagilimi magnetik
rezonans goruntileme yontemiyle saptanmistir.Diyet ve egzersizle beden
aga hgi karin ici ve deri alti yagindaki azalma arasinda fark bulunmamistir.Her
iki tlir egzersiz yapanda karin ici ve deri alti ya§g kutlesinde benzer azalma
gorulmistir.Arastirma sonuclari enerjisi sinirli diyetle birlikte ister aerobik
egzersiz ister dayanikli egzersiz yapilmis olsun karin ici ve deri alti yaginda
onemli azalmay! gerceklestireliilmekted ir. Bdylece beden agirliginda azalma
oldugu gibi Ust beden sismanhiginda da diizelme gorilebilmektedir. Sonucta
hipertansiyon,Tip 2 diabet ve koroner kalp hastaligi riski azakilabilmektedir.

41- Saghkli Yash Yetiskinlerde Kisa Sireli Yiksek Doz E Vitamini
Eklenmesinin Guvenilirliginin Degerlendirilmesi

Diyete vitamin E eklenmesinin aterosklerozis, kanser, katarakt ve
oksidasyon stresi riskini azalttigi birgok arastirici tarafindan rapor edilmistir.Bu
calismada 30 giin giinlik 800 mg dl-alfa-tokoferol alaninin genel saglik, hepatik
ve renal islev, intermideri metabolizma,hematolojik durum,antioksidant durumu,
troid hormonlari idrar kreatinin diizeyine etkisi 60 yas Ustli 32 bireyde degerlen-
dirilmistir. EK E vitamini alimi herhangi biryan etki géstermemistir. Vitamin
E eklenmesi beden agirhgini,plazma total protein,alblimin, glikoz,total kolesterol,
trigliserit, bagh ve serbest bilirubin, alkalenfosfataz, bébrek islevleri, herna-
toloj ik durum, troid hormonlari ve kreatinin atimini etkilememistir. Bunun yanal-
da ekleme ile serum E vitamini konsantrasyonunda % 5 ve ¢inkoda énemli
yukselis goézlenmistir.Gunluk 800 mg E vitamini aliminin 30 glnlik slrede



highir olumsuz etkisinin olmadigr sonucuna variimistir.Uzun sireli ylksek
doz vitamin E eklemesinin etkisinin incelenmesi gerektigi vurgulanmistir.

42- Yenidogan Yogun Bakim Unitesinden Taburcu Edilmis Preterm
Bebeklerde insan Siitii ve Bebek Formulasinin Biyiime,Davranis
ve Protein Durumuna Etkisi

Anne karninda kalis sureleri ortalama 30 hafta olan erken dogumlu 59
bebek insan sutl veya 3 tip formuladan biriyle beslenmislerdir.Formula ile
beslenen grup 8 haftalikken hastaneden taburcu edilerek standart formula
veya erken dogan icin standart formula veya deneysel erken dogan formulasi
ile beslenmislerdir. Sekiz ile 16 hafta sonunda iki gruptaki bebekler
antropometrik, diyet alimdan,kan biyokimyasi,amino asit dlizeyleri ve
Brazelron Neonatal Behavinol Assessment testi ile dederlendirilmislerdir.
Taburcu edildiklerinde bitin bebekler agirlik, boy ve bas ¢cevresi yoninden
farksiz durumdalarmis. Taburcu edildikten sonra formula ile beslenen
bebeklerin agirliklari insan sitliyle beslenenlerden fazla bulunmustur. Boy,
bas cevresi, plazma lire azotu ve retinol baglayan protein degerleri iki grupta
benzerdir. Sekizinci haftada formula ile beslenenlerin kan amino asitleri diger
gruptan yliksek olmasina karsin 16.haftada bu fark ortadan kalkmistir.Davranis
testinden iki gruptan benzer sonu¢ alinmistir.Erken dogan bebeklerin insan

sutl veya bebek formulalariyla beslenmelerinin biyime ve davranisi etkile-
medigdi sonucuna varilmistir.

45- Sigara icen Saglhikli Bireylerde B-Karoten Eklemesi Plazma
Lipoproteinleri Etkilemez

Bu calismada bireylere 14 hafta 20 mg/ glin dozunda B-karoten veya
plasebo verilerek kan lipoproteinleri 6l¢cilmustir. Deney sonucunda B-
karotenin plazma konsentrasyonunda 15 kat artis olmustur.Ortalama
total,HDL kolesterolleri ile lipoprotein (a), Apo A-1,Apo B-100 de herhangi
bir degisme g6zlenmemistir.Y iiksek doz B4caroten eklenmesinin saglikli
bireylerde kan lipoproteinleri etkilemedigi sonucuna variimistir.

44- Normoglisemik Yetiskinlerde Megadoz C Vitamini Glikoza Karsi
insulin Yanitini Geciktirir

Cift-kor, capraz dizende yapilan bu ¢alismada normoglisemik bireyler 2



hafta sineyle 2 g/gun askorbik asitveya plasebo verilerek aclik durumunda
olal glikoz tolerans testi uygulanmistir.Askorbik asit alan grupta post pran-
dial birinci saat glikoz konsentrasyonu plasebo grubuna gére 6nemli yikselis
gostel inistir.Buna paralel olarak plazma insulin diizeyi dismustir.Duslk in-
sulin dizeyi ikinci saatte de sirmustiur.Buna gore kanda askorbide asidin
yikselmesi glikoza karsi insilin yanitini geciktirmektedir.Bunun sonucu post
piandial hiperglisemi uzamaktadir.Bunun nedeninin yiksek doz askorbik
asidin,glikozun pankreasin B hiicrelerine transferini engellemesinden
olabilecegi savunulmustur.Diabetik bireylerde insulinin etkinligi 6nem
tasidigindan askorbik asidin diabetli bireylerde de bu yonde etki yapip
yapmadiginin arastiritimasi gerekmektedir.Bdyle bir etki distntlerek
diabetlilerin megadoz C vitamini alanindan sakinmalari dogru olur.

45- Erkeklerde Diyet ve Semptomatik Divertikller Hastalik Riski
Uzerine ileriye Dénuk Bir Arastirma

Diyet posasi,posanin kaynaklari,diger besin 6geleri ile divertikiler hastalik
atasindaki etkilesimi incelemek igin 47888 kisilik bir kohort Uzerinde analizler
yapiimistir.Veri belirlendikten 4 yil sonra yapilan incelemede 385 bireyde
divertikiler hastaligi gérilmdastur. Bireyler yas,enerji,total yag ve fiziksel
aktivite dlizeylerine gore eslestirildiklerinde total diyet posasi ile hastalik
alasinda ters ilinti bulunmustur. Dlsuk |30sa aliminin gdreceli riski 0.85
bulunmustur.Bu ilintinin temelde sebze ve meyve ile alinan posadan
kaynaklandigi belirlenmistir.Y liksek yag, dlisik posa alanlarda disuk yag
yiksek posa alanlara gore hastaligin goreceli riski 2.35 bulunmustur.Y lksek
kinmizi et disuk posa alan erkeklerde,az kirmizi et yiksek sebze-ineyve
alanlara gore hastaligin goreceli riski 3.32 olarak belirlenmistir.Arastirma
sonuclari disik posa aliminin divertikller hastalik riskini arttirdigini
isaretlemektedir.Ozel likle yiiksek yaglh, kirmizi eti cok iceren, diisiik posal
diyetin divertikiler hastaliklara zemin hazirladigi vurgulanmistir.

46- Formoza ve Framingham'da Diyet ile Lipoproteinler ve
Apolipoproteinler Arasinda Etkilesim

Formoza’da yasayanlarda Amerikalilara gére kalp hastaliginin az
gorilmesinin diyet ve lipoproteinlerle ilintili olup olmadigini belirlemek tizere
423 Formoza’li ve 420 Framingham'da yasayan yetiskinlerin diyet ve kan
lipitleri karsilastiriimali incelenmistir.Framingham’ lilaragére Formaza’ lilarin



LDL kolesterolleri % 14, diustk, HDL- kolesterolleri % 9, yiksek LDL /
HDL orani % 27 disik bulunmustur.Ayni sekilde Framingham’ lilara gore
Formozalflarin yagdan gelen enerji orani,doymus yag asitleri, kolesterol
sirasiyla % 16, % 41ve % 19 dusiik bulunmustur. Coklu doymamis yag asitleri
alimi Formoza’hlarda Framingham’lilara gére %89 yiksektir. istatistik
analizler disik LDL/FLDL orani, yuksek ¢coklu doymamis yag asidi alimi,
disik BKi degerleri arasinda énemli ilinti bulunmustur.Formoza’lilarda
gbzlenen olumlu kan lipitleri profilinin diyetyag! ve BKi indeki farkliliklardan
kaynaklanmis olabilecegi sonucuna varitlmistir. Distk yagli, doymus yagi az
iceren ve BKI dusiik bireylerin koroner kalp hastaliji riskini belirleyici kan
lipitleri de dusuktir. Diyetin bu ydnde degistirilmesinin koronerkalp hastaligi
riskini azaltacagi asikardir.

47- Asikar Malabsorpsiyonu Olmayan Yetiskin Crohn Hastalarin da
Kilo Kaybi Sirasinda Besin Aliminin Azalmasinin Mekanizmasi

Crohn hastalarinda kilo kaybi belirtilerinden biridir. Bu calismada
malabsorpsiyonu olmayan kilo kaybi1 gérilen 30, gériilmeyen 33 hastanin
besin alimi incelenmistir. Kilo kaybi olanlarin enerji ve protein alimlari
olmayanlardan disiik bulunmustur. Kilo kaybi olanlarin birgok besini sinirh
aldiklari, az aciktiklari, istahlarinin azaldigi gorilmustiir.Besin aliminin azalmasi
depresyonu arttirmis tibbi Onerilere karsi hastanin davranisini olumsuz
etkilemistir.iki grup arasinda fecesle enerji atimi ve DEH arasinda fark
bulunmamistir. Crohn hastalarinda gorilen kilo kaybinin besin aliminin

azalmasindan kaynaklandigi hastalarin diyetine bu ydénde dkkat etmek
gerektigi sonucuna varilmistir.

48- Bir Misir Kdyinde Maternal Cinko Durumu ile Dodum ve
Bebegin Gelisimi Arasinda ilinti

Kadinlarin ¢inko durumu gebeligin son 6 ve emzikliligin ilk 6 ayinda
incelenmis ve bunun bebegin gelisimiyle ilintisi saptanmistir.Biyoyararlili§i
olan ¢inko alimi yuksek fitatli ve posali diyette 2mg/giin olarak talimin edilmistir.
Dogum agirhgini etkileyen en 6nemli faktériin gebeligin 3 ayindaki agirlik ve
ikinci trimestirdeki plazma cinko diizeyi oldugu belirlenmistir. Farkliliklarin
%39 unun bu 2 faktérden kaynaklandigi bulunmustur. Disuk ¢inko dlzeyi
biyoyalarlihigi distk cinko alimiyla ilintilidir.Bebegin 6 ayinda uygulanan
Bayley motor testindeki performans annenin bitkisel besin kaynakli ¢inko



alimi,fitatve posa alim diizeyleriyle ters yonde ilintili bulunmustur.Kadinlarin
diyetinin ¢inko biyoyararliligi bebegin gelisimi ile ilintilidir.Diyette fitat ve
posanin ¢ok olmasi,biyoyararlili§i yuksek ¢inko kaynaklarinin yeterince
alinamamasi gebe kadinda ¢inko yetersizligi olusturmakta bu da bebegin
gelisimini olumsuz etkilemektedir.

49- Menapoz Sonrasi Kadinlarda Total ve Bdélgesel Beden Bilesimi
Degisimi : Yasla mi Yoksa Menapozla mi ilintili?

Yaslan 49-60 yil arasindaki kadinlarin total ve b6lgesel beden bilesimleri
dual enerji x-ray absorpsiyometre yontemiyle élciImustir. Yag ve yagsiz
beden kitlesi yasla korelasyon gdsterirken menapoza giris yili ile ilintili bulun-
mamistir. Yagsiz kitle ise menapoza giristen itibaren azalmistir. Bu azalis
yasla ilintili bulunmamistir.Yag ve yag dagilimindaki degismenin yasla ilintili
oldugu yagsiz dokudaki degisimin ise menapozla parelellik gdsterdigi sonucuna
variimistir. Menapozdan itibaren yagsiz yumusak doku ve kemik doku
katlerinde hizli azalma goérilmektedir.

50- Erkeklerde Uzun Siire Asiri Beslenmeden Sonra Baslangi¢c Agir-
lhk ve Beden Bilesimine Dd&nus.

Afrikali 9 erkek 4-6 ay sure ile asiri sekilde beslenerek beden agirhigi
1943.2 kgyag kitlesi 11.8+2.5 kg arttiriimistir.Sismanlatma rejiminde bireyler
kendi normal yasamlarini sirdirmuslerdir. iki bucuk yil sonunda yapilan
Olciimlerde bireylerin baslangi¢c agirliklarina ve yag kitlesine dondikleri
bulunmustur.Bireylere herhangi bir zayiflama uyarisi yapiimamasina ve nor-
mal yasamlarini surdiirmelerine karsin eski kilolarina ve beden bilesimlerine
donmeleri kalitimsal olarak programlanmis belirli bir agirligin var oldugunu

isaretlemektedir.

51- Menstruasyon Sikliisiinun Enerji ve Besin Ogeleri Alimma Etkisi

Folikuler faz ve luteal fazin ortasinda 18 kadinin enerji ve besin égelel i
alinilan saptanmistir.Faz uzunlugu bazal beden sicakhigi ve idrarla luteinize
edici hormonun atimi 6l¢ulerek saptanmistir. Folikiler ortasi dénem icin diyet
alimi menstruasyonui gorildigi andan 6-8 gin, luteal dénem oitasi ise
yumurtlamadan 6-8 giin sonraki glnler igin belirlenmistir. Folikilel fazla
kiyaslandiguida luteal faz ortasinda enerji aliminda 159 kkal, proteinde 6.1 g,



karbonhidratta 15.3 g, yagda 8 g artis olmustur.Bu fazda vitamin D,riboflavin,
potasyum,fosfor ve magnezyum alimlari da folikiler fazdan yuksek
bulunmustur. Arastirma sonuclari,menstruasyon siklusu hormonlarinin besin
aliminin denetiminde etkili olduklarini,kadinlarin besin tuketim durumlari
saptanirken menstruasyon fazina dikkat edilmesi gerektigini isaretlemektedir.

52- insanlarda Kisa Barsak Sendromu Sirasinda Sit ve Yogurttan
Laktoz Emilim ve Toleransi

Bu calismada terminal jejunostami ve jejunokolik anastomozis yapiimis
olan bireylerde siit veyayogurt olarak alinan 20 g laktozun emilimi ve emilim
bozuklugu belirtileri yemekten 8 saat sonra dl¢iImustir. Terminal jejunostamili
hastalarda laktozun yogurt olarak alimi, sit olarak alimindan daha iyi tolere
edilmistir. Ancak solunum hidrojen testi iki grupta farkli bulunmamistir.Her
iki grup hastada da 20 g laktoz iceren siit ve yogurdun cok iyi tolere edildigi
belirlenmistir.



