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Bu çalışmanın amacı, yanıklı hastalarda iyi kaliteli 
proteinin kan proteinleri, plazma total lipiti, ağırlık 
kaybı ve iyileşme gün sayısına etkisini incelemektir.
Bu çabşma Hacettepe Üniversitesi Hastaneleri Yanık 
Ünitesi’ne yatan, vücut yüzeyi ikinci ve üçüncü dere­
ceden %  18 - 70 yanıklı 12 hasta üzerinde yapılmıştır̂
En iyi kaliteli protein içeren yumurta, bu çalışmada 
protein kaynağı olarak kullanılmıştır. Yumurta pro- 
t eninin serum total proteininin artmasında etkili ol­
duğu görülmüştür. Serum albümininde olan artış is­
tatistiksel olarak önemli bulunmamasına karşın, se­
rum albumini belirgin bir şekilde artmıştır. Plazma 
total lipitinde artma görülmemiş, buna ters olarak 
normal düzeyin altında bulunmuştur. Ağırlık kaybı­
nın da kontrol grubuna göre daha az olduğu görül­
müştür. Yamklt hastalarda, enerji gereksinmeleri 
hastanın isteklerine ve vücutta kaybettikleri miktar­
lara uygun, sulu ve yenilmesi kolay, kaliteli yumur­
ta proteini içeren diyetlerin kullanılması yararlı ola­
caktır.

GİRİŞ

Isı enerjisi, ateşin bulunduğu çağlardan bu güne değin yaşa­
mın bir parçası olmuştur. Isı enerjisinin insanlara sağladığı yarar­
ların yanı sıra bilinçsizce kullanıldığı zaman oluşiurduğu zararlar 
toplum için büyük sorun olmaktadır. Yanık olgusu ısının deri ile 
yüzeysel etkileşimi sonucu oluşur. Böylece yanık olgusu insanların
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ateşi kullanmaya başladıkları çağlardan sonra karşılaştıkları bir 
sağlık sorunu olmuştur. Yanık; kişiler için gerekli tıbbi çakım, 
insan gücü, zaman ve parasal olarak ekonomik sorunlar da getir­
mektedir.

Yanık olgusunun tedavisinde daha etkin ve iyi sonuç sağlaya­
bilecek uygun bir diyetin önemi bir çok araştırmacı tarafından be­
lirtilmektedir. Özellikle yanık yaralarının çabuk kapanması ve has­
tanın direncinin arttırılmasında diyetin etkin rol oynadığı gösteril­
miştir.

Yanıklı hastalara iyi bir beslenme uygulanarak yanık yarala­
rının iyileşme süresi azaltılabilir. Böylece hastanın hastahaııede 
yatma süresi kısalacak ve harcamalarda da kısıtlama sağlanabile­
cektir. Bu amaçla planlanan bu çalışmada kaliteli proteinlerin (yu­
murta proteinin), Hacettepe Üniversitesi Hastaneleri Yanık Ünite- 
si'ne yatan yanıklı hastalarda kan proteinleri, ve iyileşme süreci 
üzerindeki etkisi incelenmiştir.

ARAŞTIRMA YÖNTEMİ VE ARAÇLARI

Araştırma, Hacettepe Üniversitesi Hastaneleri Yanık Ünitesi’n- 
de yatan jjocuk ve yetişkin 13 hasta üzerinde yapılmıştır. Bunlar­
dan 7’si deney grubunu, 6 'sı kontrol grubunu oluşturmuştur. An­
cak kontrol grubuna ait bir denek deneyler sonuçlanmadan yaşa­
mını yitirdiği için araştırma kapsamından çıkarılmıştır.

Denekler, benzin, gazyağı, yangm alevi, tüpgaz parlaması, sı­
cak süt ve sıcak su ile yanmış kişilerden oluşmaktadır. Deney gru­
bunun vücut yanık yüzeyi yüzdeleri % 19.5-71, kontrol grubunun 
vücut yanık yüzeyi yüzdeleri ise % 18-30 idi. Yanık dereceleri her 
iki grupta 2 ve 3 dereceli olarak saptanmıştır.

Deney grubunda bulunan deneklerin 5'i erkek, 2’si kadın ol­
mak üzere yaş dağılımı 2 - 32 yıl arasında bulunmaktadır. Kont- 
ro grubunda ise deneklerin 2’si erkek, 3’ü kadindır ve yaş dağı­
lımı 1 - 34 yıl arasındadır.

Deneklerin yaş, boy ve istenilen ağırlık standartlarına göre 
olmaları için gereken ağırlıkları saptanmıştır. Deneklerin ağırlık­
ları 3 günde bir kahvaltıdan önce ölçülmüştür (1).

Deneklerin günlük enerji ve protein gereksinimleri aşağıdaki 
formüle göre saptanmıştır :
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Yetişkinlerde : 25 kkal/kg + 40 kkal/vücut yanık yüzeyi yüz- 
desi .

Çocuklarda : 50 kkal/kg + 40 kkal/vücut yanık yüzeyi yüzdesi,

Günlük protein gereksinimi en az yetişkinlerde 1.5 gr/kg, ço­
cuklarda ise 2 gr/kg olarak saptanmıştır. Deneklerin günlük besin 
tüketiminin enerji ve protein miktarı Gıda Kompozisyon Cetvelin­
den yararlanılarak izlenmiştir (2). .

Deney grubu ve kontrol grubu deneklerine hastanede hazırla­
nan belirgin, proteinden zengin diyetler uygulanmıştır. Bu diyet, 
günlük menüye ek olarak verilen 180 gram et, 500 gram yoğurt 
(250 gramı öğle ve akşam yemeklerinde, diğer 250 gramı ayran 
şeklinde öğün aralarında) 200 gram muhallebi ve 400 gram kom­
posto içermekte idi. Standart olan sabah kahvaltısı 160 gram süt, 
] adet yumurta, 30 gram peynir, 20 gram yağ ve 30 gram reçelden 
oluşmaktadır. Deney grubu deneklerine bu diyetlere ek olarak 2 
adet yumurta verilmiştir. Bu yumurtalar haşlanmış (katı) şekilde 
veya süt içinde öğün aralarında, ya da muhallebi içinde öğün sıra­
sında verilmiştir. Deney grubu deneklerinden birinin enerji gerek­
sinimi hastanede hazırlanan proteinden zengin diyetle tam karşı­
lanamadığı için ek olarak bu yumurtalar özellikle şekerli süt için­
de verilerek enerji gereksinimi tamamlanmıştır.

Deneklerden liaftada bir kez kan alınarak, kan proteinleri oto- 
analizerde, plazma total lipiti Kunkel metodu ile biyokimya labo- 
ratuvarmda incelenmiştir (3). Deneklerin hastaneye yatışlarından 
sonra yaraların greftlenmesine kadar hastanede kalış süreleri sap­
tanmıştır.

Deney ve kontrol grubu deneklerinin hastaneye yatışlarından 
2-4 gün sonraki kan proteinleri ve plazma total lipiti arasında ay­
rıcalık olup olmadığını incelemek için Will - Cox’un eşleştirilmiş 
iki örnek testi kullanılmıştır. Deney ve kontrol grubunda ayrıca­
lık önemli bulunduğunda, deney grubuna uygulanan özel diyetle­
rin kontrol grubuna göre etkilendiğini incelemek için Mann - Whit- 
ney U testi kullanılmıştır (4, 5).

Deney ve kontrol grubu deneklerinin hastaneye yatışlarından 
5-6 gün sonraki ağırlıkları ile bundan 15 gün sonraki ağırlıkları 
arasında ayrıcalık olup olmadığını incelemek için Will - Cox un eş­
leştirilmiş. iki örnek testi kullanılmıştır.



9 2 Yücemen, J., Hâberal,' ' M.

Deney ve kontrol grubu denekleri arasında iyileşme gün süre­
si bakımından ayrıcalık olup olmadığını incelemek için iki ortala­
ma arasındaki farkın önemlilik testi uygulanmıştır.

Deney ve kontrol grubu deneklerinin günlük enerji ve protein 
tüketimi ile iyileşme gün süresi arasındaki ilişkiyi incelemek için 
korelasyon katsayısı hesaplanmıştır (6 ).

BULGULAR

Deney ve kontrol grubu deneklerinin günlük enerji ve protein 
tüketimi Tablo 1 ve Tablo 2'de gösterilmiştir.

Tablo 1: Deney Grubu Deneklerinin Günlük Enerji ve Protein Tüketimi

Denek
No.

E n e r j i P r o te i n

kkal/gün kkal/kg/gün gr/gün gr/kg/gün
1 2221 43.4 83.8 1.6
2 1600 145.4 51.8 4.7
3 2725 59.4 110.5 2.4
4 2016 92.9 98.5 4.5
5 2235 43.5 115.7 2 2

6 2582 117.4 102.4 4.7
7. 2905 40.0 128.1 1.8

Ortalamalar T 59.4 2.4

Tablo l'de görüldüğü gibi deney grubu deneklerinin ortala­
ma enerji tüketimi 59.4 kkal/kg/gün, protein tüketimi ise 2.4 
gr/kg/gün bulunmuştur.

Tablo 2: Kontrol Grubu Deneklerinin Günlük Enerji ve Protein Tüketimi

Denek E n e r j i Pr  ot ein
No. kkal/gün kkal/kg/gün gr/gün gr/kg/gün

1 1830 38.3 65.2 1.4
2 1457 97.1 33.1 2.2
3 2560 • 40.6 . 110.5 1.7
4 1165 134.5 24.0 2.7
5 2260 49.7 72.0 1.6

Ortalamalar 49.7 1.9



Tablo 2'de görüldüğü gibi kontrol grubu deneklerinin ortalama 
enerji tüketimi 49.7 kkal/kg/gün, protein tüketimi ise 1.9 gr/kg/gün 
bulunmuştur.

Deney ve kontrol grubu deneklerine uygulanan diyetlerin kar­
bonhidrat ve yağ oranları Tablo 3’de gösterilmiştir.

Tablo 3 : Deneklere Uygulanan Diyetlerin Karbonhidrat ve Yağ Oranlan 

Deney Grubu Kontrol Grubu

Denek CHO Yağ CHO Yağ
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No. gr/gün % gr/gün % gr/gün % gr/gün %

1 1 195.7 35.20 90.2 36.5 221.8 42.85 65.2 28.34
2 223.7 55.90 55.3 32.1 179.8 30.85 672 25.95
3 ’ 342.7 55.95 70.8 26.0 342.2 48.97 83.0 26.72
4 214.6 ' ■ 42.57 .81.8 36.5 163.5 38.92 40.0 21.42
5 250.1 45.65 75.3 30.9 274.5 56.59 67.9 2520
6 332.1 51.44 93.8 32.7
7 313.8 52.77 105.3 36.4

)rtalamalar 48.5 32.8 43.6 25.5

Tablo 3'de görüldüğü gibi deney grubu deneklerinde günlük 
enerjinin % 48.5'i karbonhidratlardan, % 32.8’i yağlardan sağlan­
mıştır. Kontrol grubu deneklerinde İse günlük efıerjinin 43.6'sı 
karbonhidratlardan, % 25.5’i yağlardan sağlanmıştır.

Deney grubu deneklerine uygulanan özel diyetlerin serum to- 
tal proteinine etkisi Tablo 4'de gösterilmiştir.

Tablo 4: Özel Diyetlerin Serum Total Proteinine Etkisi._______

Deney Grubu Serum Total Proteini Kontrol Grubu Serum Total Proteini
Denek

No.
Başlangıç
(gr/ml)

14 Gün Sonra 
(gr/ml)

Başlangıç
(gr/ml)

14 Gün Sonra 
(gr/ml)

1 4.3 5.4 4.1 4.3
2 4.3 5.4 4.1 4.2
3 3.8 ' 5.7 4.3 4.1
4 3.5 4.8 42 4.7
5 .. 4.2 4.8 3.9 4.3
6" 5.7 6.2 . -

7 5.2 5.9

Ortalamalar 4.4 5.4 4.1 4.3
W (Hesaplanan) = 0 W (Hesaplanan) =  2.5, P <  0.025
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Tablo 4'de görüldüğü gibi deney grubu deneklerine uygulanan 
özel diyetlerin serum total proteinine etkisi istatistiksel olarak önem­
li bulunmuştur. Deney grubu deneklerinde, deney başlangıcında 

' ortalama 4.4 gr/100 mİ bulunan serum total proteini, bundan 14 
gün sonra ortalama 5.4 gr/100 mİ bulunmuştur. Kontrol grubunda 
ise deney başlangıcında ortalama 4.1 gr/100 mİ bulunan serum to­
tal proteini bundan 14 gün sonra 4.3 gr/100 mİ bulunmuştur.

Deney grubu deneklerine uygulanan özel diyetlerin serum al- 
bümine etkisi Tablo 5'de gösterilmiştir.

Tablo 5: Özel Diyetlerin Serum Albüminine Etkisi

Deney Grubu Kontrol Grubu

Denek
No.

Başlangıç 
(gr/100 mİ)

14 Gün Sonra 
(gr/100 mİ)

Başlangıç 
(gr/100 mİ)

14 Gün Sonra 
(gr/100 mİ)

1 2.5 3.0 2.3 25
2 2.7 3.5 2.1 2.5
3 2.5 3.1 2.5 2.9
4 1.9 2.7 2.1 2.8
5 2.3 2.8 2.5 3.0 ,
6 2.5 3.8
7 2.7 3.1

Ortalamalar 2.5 3.1 23 2.7

U (Hesaplanan) =28 P >  0.05

Tablo 5'de görüldüğü gibi deney grubu ve kontrol grubu denek­
lerinde serum albümininde artık istatistiksel olarak önemli bulun­
mamasına karşın, deney grubu deneklerine uygulanan özel diyetle­
rin serum albüminini bir miktar arttırdığı görülmektedir. Deney 
grubu deneklerinde deney başlangıcında ortalama serum a!bümini 
2.5 gr/100 ıiıl bundan, 14 gün sonra 3.1 gr/100 mİ bulunmuştur. 
Kontrol grubunda ise deney başlangıcında ortalama serum albü- 
min düzeyi 2.3 gr/100 mİ, bundan 14 gün sonra 2.7 gr/100 mİ bulun­
muştur.

Deney grubu deneklerine uygulanan özel diyetlerin plazma to­
tal lipitine etkisi Tablo 6'da gösterilmiştir.
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Tablo 6 : Özel Diyetlerin Plazma Total Lipitine Etkisi

Deney Grubu Kontrol Grubu

Denek Başlangıç 14 Gün Sonra Başlangıç 14 Gün Sonra
No. (mg/100 mİ) (mg/100 mİ) (mg/100 mİ) (mg'100 mİ)

1 441 468 690 687
2 510 520 580 520
3 615 - 565 530 647
4 630 580 540 620
5 741 600 v 737 540
6 565 600
7 ' 657 580

Ortalamalar 594.1 560.4 615.4 602.8

W  (Hesaplanan) =  6 W (Hesaplanan) =  3 P >  0.05

Tablo 6'da görüldüğü gibi, deney grubu deneklerine uygulanan 
özel diyetlerin plazma total lipitine etkisi'istatistiksel olarak önem­
siz bulunmuştur. Deney grubu deneklerinde ortalama plazma to­
tal lipiti deney başlangıcında ortalama 594.1 mg/100 mİ, bundan 
14 gün sonra 560.4 mg/100 mİ bulunmuştur. Kontrol grubunda ise 
ortalama plazma total lipit düzeyi deney başlangıcında 615.4 mg/ 
100 mİ, bundan 14 gün sonra 602.8 mg/100 mİ bulunmuştur.

TARTIŞMA

İyi kaliteli protein içerdiği ve hastalar tarafından tüketimi ko­
lay olduğu için yanıklı hastalara yumurtadan zengin diyetler uy­
gulanarak yapılan bir çalışmada (7) vücut yüzeyi'% 30 - 60, yanık­
lı yetişkin hastalara hastaneye yatışlarından 4 - 6 gün sonra günde 
35 yumurta içeren diyetler uygulanmıştır. Bu hastalarda serum to­
tal proteini başlangıçta 4.1 gr/lOOml, 16 günde 6.25 gr/lOOml bu­
lunmuştur. Serum albümin ve globulini başlangıçta az miktarda 
düşmüş, daha sonra normale yükselmiştir. Serum kolesterol ve li- 
poproteinleri ise beklenilen sonuca ters düşerek çalışma süresince 
normal sınırlarda bulunmuştur. İsrail'de yapılan diğer bir çalışma­
da, vücut yüzeyi % 25-60 yanıklı hastalara 30 gün süre ile 35 yu­
murta içeren diyetler uygulanmıştır. Sonunda da hastaların serum 
total proteininin, serum albumininin yükseldiği, serum kolesterol­
lünün ise çalışma sırasında normal sınırlarda kaldığı görülmüştür. 
Plazma lipoproteinlerinin de yükselmediği gözlenmiştir. Bu hasta­
larda enerji harcamasının artmış olması, yağdan zengin olan bu
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diyetin plazma lipit düzeyini yükseltmesini önlediği sanılmaktadır. 
Günde 8 gram kadar kolesterol tüketimine karşın kolesterol düze­
yinin normal sınırlarda kalması şu mekanizmalar ile açıklanmak- 
tadır : a) Kolesterol emiliminin sınırlanması, b) kolesterol sentezi­
nin sınırlanması, c) kolesterolün safra asitlerine parçalanma ora­
nının artması, d) sekresyonun ve dönüşebilir doku kolesterol de­
posunun yükselmesi (8).

Bizim çalışmamızda ise, deney grubu deneklerine hastanede 
uygulanan proteinden zengin diyete ek olarak verilen 2 yumurta 
proteininin serum total proteininin artışında etkin olduğa görül­
müştür. Serum total proteini deney başlangıcında 4.4 gr/100 mİ, 
bundan 14 gün sonra 5.4 gr/100 mİ bulunmuştur. Serum total pro­
teininin 14 gün sonra kanda normal düzeye ulaşamamasına kar­
şın, kontrol grubuna göre önemli bir artış saptanmıştır. Deney ve 
kontrol gruplarının her ikisinde de serum albtimininde artma ol­
duğu görülmüştür. Deney grubunda, serum albiimini deney başlan­
gıcında 2.5 gr/100 mİ, bundan 14 gün sonra 3.1 gr/100 mİ bulun­
muştur. Kontrol grubunda ise deney başlangıcında 2.3 g r/l00 mİ, 
bundan 14 gün sonra ise 2.7 gr/100 mİ bulunmuştur. Deney gru­
buna uygulanan özel diyetin serum albiiminin artışında etkisinin 
istatistiksel olarak önemli olmadığı bulunmuştur. Bununla beraber 
kontrol grubuna göre serum albümininde belirgin bir artma gö­
rülmüştür.

Geniş yanıklı hastalara günde 35 yumurta verilerek yapılan 
çalışmalarda 16 ve 19. günlerde serum total proteini ve serum al- 
bümini normal düzeyinde bulunmuştur (7). Bizim çalışmamızda 
ise, deney grubu deneklerinde uygulanan özel diyetle günde orta­
lama 98.7 gram (51.8- 128.1 gram) protein tüketilmiştir. Deney baş­
langıcından 14 gün sonra serum total proteini ortalama 5.4 gr/100 
mİ, serum albümini ise ortalama 3.1 gr/100 mİ ulaşmıştır. Günde 
35 yumurta verilmesine karşın, bu çalışmada ek olarak 2 yumurta 
proteini içeren diyetler verilmesi ile sağlanan bu sonuçlar şu şekil­
de açıklanabilir. Vücudun gereksinimleri ve protein sentezi için 
kullanılan amino asit miktarı belirli olmaktadır. Protein vücutta 
önemli miktarda depo edilememekte ve diyetle alman fazla miktar­
da amino asit vücutta metabolize edilmektedir (9). Normal yetişkinle­
re yüksek miktarda protein verilmesinin zararlı bir etkisinin ol­
madığı görülmüştür. Ancak, aşırı miktarda protein verilmesi vücut­
ta sıvı dengesizliğine yol açabilmektedir. Böylece, çok yüksek mik­
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tarda protein verilmesinin yararlı olabileceği kesin olarak söylene- 
memektedir. Ayrıca, böyle bir diyet ekonomik de olmamaktadır 
(10, 11).

Bizim çalışmamızda deney grubu deneklerinin günlük enerji 
tüketimi 1600-2905 kalori bulunmuştur. Bu enerjinin ortalama 
% 48.5'i ^35.2- 55.95) karbonhidratlardan % 32.8’i (26.0-36.5) yağ­
lardan sağlanmıştır. Kontrol grubu deneklerinin ise günlük enerji 
tüketimi 1165-2560 kalori bulunmuştur. Bu enerjinin '% 43.6’sı 
(30-9-56.6) karbonhidratlardan, % 25.5’i (21.4-28.3) yağlardan sağ­
lanmıştır. Deney ve kontrol grubu deneklerinde, deney başlangıcı 
ile 14 gün sonraki plazma total lipiti arasındaki ayrıcalık istatistik­
sel olarak önemli bulunmamıştır. Plazma total lipitinin, çocuklar­
da (normalde 838 - 32 mg/100 mİ) ve yetişkinlerde (normalde 700 - 
900 mg/100 mİ) normal düzeyin altında bulunduğu görülmüştür. 
Deney grubu deneklerinin günlük enerji tüketiminin yağlardan sağ­
lanan oranı, kontrol grubuna göre daha yüksek olmasına karşın 
plazma total lipiti daha düşük bulunmuştur. Bu sonuçlar, yanıklı 
hastalarda plazma total lipitinin durumuna ilişkin tam bilgi ver­
memektedir. Yanıklı hastalarda yağ metabolizması ile ilgili geniş 
çalışmalara gereksinim olduğu belirtilmektedir (12, 13, 14).

Birçok çalışmada geniş yanıklı hastalara yüksek enerji ve pro 
tein içeren diyetler uygulandığı zaman ağırlık kaybının daha az ol­
duğu gösterilmiştir. Bu konuda yapılan bir çalışmada, vücut yüze­
yi ortalama % 55 yanıklı 13-83 yaş arasında 50 hastaya enerji ve 
protein gereksinimlerine uygun diyetler verilmiştir. Ortalama 45 
gün süreri, bu çalışmada enerji tüketimi 46 kkal/kg/gün, protein 
tüketimi ise 1.6 gr/kg/gün bulunmuştur. Ortalama ağırlık kaybının 
yanık öncesi ağırlığın % 2'si kadar olduğu görülmüştür (15). Di­
ğer bir çalışmada vücut yüzeyi % 25 - 76 yanıklı 15 hastaya yüksek 
enerji ve protein içeren diyetler 43 gün süre ile uygulanmıştır. Ye­
tişkin hastalarda enerji tüketimi 41.9 kkal/kg/gün protein tüketi­
mi 1.7 gr/kg/gün çocuklarda ise daha fazla enerji ve protein tü­
ketimi bulunmuştur. Bu hastalarda ortalama ağırlık kaybının ya­
nık öncesi ağırlığın % 5.7'i kadar olduğu görülmüştür (16).

Bu çalışmada deney grubu deneklerinin enerji tüketimi orta­
lama 59.4 kkal/kg/gün protein tüketimi 2.4 gr/kg/gün bulunmuş­
tur. Kontrol grubu deneklerinin ise enerji tüketimi ortalama 49.7 
kkal/kg/gün, protein tüketimi 1.9 gr/kg/gün bulunmuştur. Genel
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olarak deney ve kontrol grubu deneklerinin günlük enerji ve pro­
tein gereksinimlerine yakın enerji ve protein tükettikleri bulun­
muştur. Ağırlık kaybı deney grubunda ortalama % 2.5 (1.35-7.14), 
kontrol grubunda ise %  12.6 (2.17 - 20.0) bulunmuştur.

Bu çalışmada deney grubu deneklerinin günlük enerji ve pro­
tein tüketim miktarı ile iyileşme gün sayısı arasında ilişki buluna­
mamıştır. Uygun bir diyetin yanıklı hastaların iyileşmesinde en bü­
yük desteği sağlayacağı süphesizdir. Ancak bu çalışmada denek sa­
yısının az olması nedeni ile deney ve kontrol grubu arasında iyi­
leşme gün süresi bakımından istatistiksel bir ayrıcalık bulunama­
mıştır.

Sonuç olarak yanıklı hastaların enerji ve protein gereksinim­
lerine uygun diyetlerin hazırlanmasında, en iyi kaliteli olan yumur­
ta proteinine daha çok yer verilmesinin kan proteinlerinin normal 
düzeye ulaşmasında, ağırlık kaybının azaltılmasında etkili olduğu 
saptanmıştır.

SUMMARY

THE EFFECT OF GOOD QUALITY PROTEİN (EGG PROTEİN) 
DIET ON PLASMA PROTEINS AND CURATIVE PERIOD IN  

BURNED PATIENTS

Yücemen, J., Haberal, M.

The purpose o f this study was to reveal the effects of good 
quality protein on blood proteins, plasma total lipid, weight loss 
and number of recovery days. The subjects of the study was con- 
sisted o f 12 patients with second and third degrees ö f bums <18 - 
70 % bums) in Hacettepe University Burn Clinic. Egg contains 
good quality protein for human body so, it vvas used as a protein 
source in this study. The results at the study may be summarized 
as below; Ingestion o f egg protein increased serum total protein 
\vhile no change was observed in total lipid value. The weight loss 
in subjects during egg protein feeding period was found to be less 
than the control group. In the experiment the number of patients 
were insufficient so the curative period was not effected.



YANIK VE BESLENME 9 9

It w ill be concluded that the feeding of burned patients with 
juicy and easy to eat foods containing egg protein in accordance 
with their energy and protein needs and quantity of body water 
loss, will help in the recoveıy.
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