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OZET

Saglikl Tarim, Saglikli Beslenme, Saghkli Insan Bellagio Raporu 29 Ekim-2 Kasum 2012 tarihinde Italya Komo Golii'nde Rockefeller
Kurulugu Bellagio Merkezi'nde yapilan toplantinin sonucunda hazirlanmistir. Toplanti bilime dayali ancak politik giidiimlii olarak
gergeklestirilmistir. Diinya’da bulasict olmayan kronik astaliklar epidemisinin altinda yatan saglhikl, sagliksiz yaglarim miktari ve rolii,
w-6 yag/w-3 yag asitleri orani, seker ve yiyeceklerdeki fruktoz tartisilmistir. Raporda seker tiiketimi, ozellikle ¢ocuklarin saghgini tehdit
eden sekerle tatlandirilmis iceceklerdeki yiiksek enerjili fruktoz ve bolgesel farklilik gostermekle beraber diyetlerdeki farkl miktarlardaki
-3 yag asitleri ile yiiksek w-6 yag asitlerinin temelde saglik iizerinde olumsuz etkisinin oldugu sonucuna varilmistir. Biiyiime, gelisme
ve hastaliklarin onlenmesinde gen-besin etkilesimi saglk i¢in temel olusturmaktadir, dolayisiyla “Saghk icin Zindelik, Beslenme ve
Genetik” merkezleri diinya genelinde bélgesel olarak kurulmalidir. Devlet ve hiikiimet baskanlar: acilen saglikli diyete ulasimda insan
haklarim dikkate alarak, ulusal oncelikli beslenmeyi degerlendirmelidirler. Tarim Bakanlhigi’'ndan ziyade Saglik Bakanlhigi beslenme
sorumlulugunu yiiklenmelidir, boylece saglhk gereksinimleri tarim dnceliklerini zorlayacak, bunun tersi olmayacaktir. Beslenme
giivencesine gida giivencesine oldugu gibi oncelik verilmelidir.

Anahtar kelimeler: Omega 6/omega 3 yag asitleri, fruktoz, bulagici olmayan hastaliklar, beslenme giivenligi, beslenme politikasi, gen-
besin etkilesimi

ABSTRACT

The Bellagio Report on Healthy Agriculture, Healthy Nutrition, Healthy People is the result of the meeting held at the Rockefeller
Foundation Bellagio Center in Lake Como, Italy, 29 October—2 November 2012. The meeting was science-based but policy-oriented.
The role and amount of healthy and unhealthy fats, with attention to the relative content of omega-3 and omega-6 fatty acids, sugar,
and particularly fructose in foods that may underlie the epidemics of non-communicable diseases (NCD’s) worldwide were extensively
discussed. The report concludes that sugar consumption, especially in the form of high energy fructose in soft drinks, especially in
children, and most diets and although with regional differences, deficiency in omega-3 fatty acids and too high in omega-6 fatty acids
are major and insidious health threat. Gene-nutrient interactions in growth and development and in disease prevention are fundamental
to health, therefore regional Centers on Genetics, Nutrition and Fitness for Health should be established worldwide. Heads of state
and government should urgently consider national priorities taking into account of human rights in healthy diet applications. Nutrition
should be placed as leading responsibility in Ministry of Health rather than Ministry of Agriculture so that the health requirements drive
agricultural priorities, not vice versa. Nutritional security should be given the same priority as food security.

Keywords: Omega-6/omega-3 fatty acids, fructose, non-communicable diseases, nutrition security, nutrition policy, gene-nutrient
interactions.
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rinin, bilim insanlarmin ve diger ilgililerin dikka-
tini sagligimizin temeli olan beslenmenin giincel
konularma dikkati cekerek yanlis ydnlendiril-
melerin dnlenmesi ve diizeltilmesidir. 2012 top-
lantisinin baglica konular1 malniitrisyon, bulasici
olmayan kronik hastaliklar, gida zinciri, obezite,
ekoloji, fruktoz surubu ve saglikli diyet onerileri
idi. Bu konularm hepsi hem geligsmis hem de gelis-
mekte olan {ilkelerin sorunu olarak karsimiza ¢ik-
maktadir. Bu girisim i¢inde sadece bilim insanla-
rinin ve kuruluglarinin yeterli olmadigi, ulusal bir
politikanin da beraber olmasi gerektigi dnemini
tasir. Ayrica uluslararasi iligkiler iilkelerin beslen-
me tutum ve politikalarint da etkiler. Bu nedenle
dogru plan ve politikalarin ¢evre sagliginda, gida
iiretiminde, islenmesinde, kamuya sunulmasinda
ve tiketiminin her asamasinda dogru planlama
yapilarak bu uygulamalarin izlemi gerekmektedir.
Beslenmede gelenek ve gorenekler, aliskanliklar
g0z Oniinde tutularak yerel iireticiler, pazarlama-
cilar ve beslenmede ¢ok onemli yerleri olan ka-
dinlar unutulmadan desteklenmelidir. Konuyla
ilgili iireticilerin, sanayicilerin, pazarlamacilarin,
politikacilarin ve kamunun bilinglendirilerek ig-
birligi yapilmasi diger bir husustur. Bireysel veya
tek bir kurumun galismasi, ¢aba gdstermesi yerine
planli ve programli isbirligi ile konularin {izerine
gidilmesi asagidaki orneklerde oldugu gibi olum-
lu sonug¢ alinmasint kolaylastiracaktir. Bu derleme
yazida 2012 tarihinde yapilan toplantinin kararla-
rina, sonug ve onerilerine yer verilecektir.

Toplant1 Yeri ve Katilmcilar:

Saglikli tarim, saglikli beslenme, saglikli in-
san toplantis1 29 Ekim-2 Kasim 2012 tarihin-
de italya’nmn Komo Gélii Rockefeller Kurulusu
Bellagio Merkezi’'nde yapilmistir. Toplanti Ge-
netik, Beslenme ve Saglik Merkezi (The Center
for Genetics, Nutrition and Health), Rockefeller
Kurulusu (The Rockefeller Foundation), Oxford
Universitesi Yesil Yardim Koleji (Green Temple-
ton College of the University of Oxford), Kellogg
Kurulusu (W.K. Kellogg Foundation), Beslenme
Saglik Enstitiisii Saglik Calismalar1 Dernegi (Nut-
rilite Health Institute, Health Studies Collegium),
Yunan Amerikan Universitesi (Hellenic American
University) ve Yunan Amerikan Birligi (Hellenic
American Union) tarafindan desteklenmistir. Top-

lantmin ana temasi saglikli tarim, saglikli beslen-
me, saglikli insan hareket planinin uygulanmasidir
ve bu plan 5-8 Eyliil 2010°da Yunanistan’in antik
Olimpia kentinde saglikli tarim, saglikli beslenme,
saglikli insan toplantisinda gelistirilmistir (1,2).
Bellagio’daki toplanti bilime dayali ancak politik
glidiimliidiir. Dokuz iilkeden konusunda uzman
hekim, beslenme bilimcisi, ziraatgi, ekonomist,
politikaci, hukukcu, sanayi temsilcisi ve ulusla-
rarasi gelisim i¢in Birlesik Devletler Ajansindan
(United States Agency for International Deve-
lopment-USAID) temsilci, Pan Amerikan Saglik
Organizasyonu (the Pan American Health Organi-
zation-PAHO) ve W.K Kellog Kurulusu (the W.K.
Kellogg Foundation) olarak 19 kisi katilmigtir. Bu
uluslararas: bilirkisi grubuna, stirdiiriilebilir tarim
ve beslenme giivencesi lizerine en yeni bilimsel
delilleri derinligine tartigmak icin sans saglanmis-
tir. Grubun ilgili alanlar insan ve g¢ocuk sagligi,
sosyal ekonomi ve gezegendeki ekosistemdir. Di-
yetteki birgok madde sagligi etkilediginden, top-
lant1, bilimsel verilerle giiglii iliskisi olan baslica
bu elementlere ve diinyada salgin olmayan epide-
mik hastaliklara (epidemic of non-communicable
diseases-NCDs) odaklanmustir.

Amaclar

1. Insanlarin daha saglikli diyet tiikketimiyle sonug-
lanabilecegi, beslenme iizerine bilimsel bilgilerin
gecerli oldugu, ozellikli miidahaleler icerisinde
durumu aciklayan stratejiler gelistirmek.

2. Bilimsel tarim, beslenme ve saglik bilimlerinin,
is alanina/ticarete miidahil olmamasini saglamak.

Toplantida Konulara

Odaklamilmstir:

Asagidaki

1. Saglik odakli tartmin, kritik yetersizlikleri ve
dengesizlikleri (o-3/m-6 yag asit orani dengesine
gore hayvan beslenmesinin degistirilmesi, yiiksek
fruktozlu surup liretiminin azaltilmasi) yok etmek
iizere gida zincirini yeniden olusturmaya gereksi-
nimi vardir (3-6).

2. Bilimsel tarim, beslenme ve saglik bilimleri di-
ger islerden bagimsiz olmalidir.
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3. Tarimda, tarim ekolojisi ve kentsel tarim gibi
yeni yapilanmaya gerek vardir.

4. Gelecekteki diyet kurallar (beslenme rehberle-
r1), ekoloji ve beslenme bilimi temeline dayandi-
rilacaktir.

5. Beslenme arastirmalari, giiniimiizdekinin aksi-
ne, gida bilimi aragtirmalarinin temeli olmalidir.

Toplantinin Yeni Goriisleri

On yildan daha uzun siiredir Diinya Saglik Or-
giitii-Gida Tarim Orgiitii (WHO-FAO) ulusal hii-
kiimetler, bilim enstitiileri, saglikla ilgili alanlar
ve kuruluslar tarafindan diyet, kronik hastaliklar,
obezite, kiiresel saglik ve bulasici olmayan has-
taliklar hakkinda gelistirilmis bircok rapor bulun-
maktadir. Bununla beraber bu toplantinin yenilik-
leri agagida vurgulanmaktadir.

1. Insanlarm tiikettikleri besinlerin bilesimini de-
gistirecek olan bilimsel verilerin giincel degerlen-
dirilmesinde politik liderlerin roli,

2. Diyetteki -3/w-6 yag asitleri dengesi ve asir
fruktoz tiretimi ve tiiketimi gibi besin dgelerinin
Onemi ve bilylime-gelismedeki zararl etkileri ile
kronik hastaliklarin gelisimindeki énemleri (7),

3. Ulusal besin bilesim tablolarinin olusturulmasi
onemlidir. Sadece birkag iilkenin bu verisi bulun-
maktadir ve FAO-WHO degerlendirmeleri politi-
ka olusturmada baslica besin gruplarinin kisi bagi-
na diisen tiiketimine dayandirilmaktadir (8),

4. Gelismis ve gelismekte olan iilkeler arasindaki
benzerlikler ve farkliliklar ile dogru pratik, uygu-
lanabilir ve stirdiiriilebilir ileriye doniik yapilmasi
gerekenler,

5. Ekonomik ve politik i¢eriklerin niifusun beslen-
mesini etkileyen anlaml1 hareketler olmasi1 gerek-
liligi,

6. Genetigin roliiniin géz oniline alinmas1 gerek-
liligi. Gen ekspresyon bicimi ve sikligi popiilas-
yonlar arasinda ve i¢inde farklilik gostermektedir.
Ancak hastaliklardaki genetik varyantin etkisi di-
yet dahil olmak iizere ¢evresel faktorlerle degis-
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tirilmektedir. Ornegin bitkisel yaglardaki yiiksek
-6 yag asitlerinin diyetle alim1 Avrupa niifusun-
da genetik varyasyonun islevi olarak kalp-damar
hastalik riskini arttirmaktadir (9,10). Gen/diyet
etkilesimi, diyabet, obezite, kalp-damar hastalig
gibi hastaliklar ve diyetin saglikla ilgili biitiin ¢a-
lismalarinda dikkate alinmalidir.

Toplantimin icerigi

Biitiin tanitimlar dahil olmak {izere ii¢ giin boyun-
ca uizerinde durulan 6nemli konulardan biri, iilke-
lerin kendi toplumlar1 i¢in optimal bilimsel bazli
diyetlere yonelecek uygulama politikalarindaki
hiikiimet engelleriyle yiizlesmeleri olmustur. Bu
prensipler i¢in kars1 goriisler de tartigilmistir. Ka-
tilimcilardan, politikanin hiikiimet uygulamalart
icin olan karisikligi dikkate almalari istenmistir.
Buna ayrica, bolgesel degerlendirmeler, liderler
meselesi (akademik kuruluglar, tip egitimi, sana-
yi, tarimla ugrasanlar dahil), isletme, ekonomik
meseleler (Danimarka’nin Dr. Ole Faergeman ta-
rafindan detaylar1 tartisilan) ve sagligin beslenme
belirleyicileri dahil edilmistir. Gida sanayi lizerine
negatif etkisi olmayan gelisim politikalar1 diisii-
niilerek ticaret uygulamalarina dikkat edilmistir.
Bununla beraber, halklarin beslenme ve saglik ge-
reksinmelerine ters diisen politikalar1 takip etmek
icin sanayi tarafindan, hiikiimetlerin etkilenme-
meleri hususunda fikir birligine varilmistir.

Sanayiyi Bilgilendirmek I¢in Yerel Girisim

Iki iilke kendi halklarinin sagligi ve beslenmesi
iizerine kanitlanabilen yararli beslenme program-
larin1 baglatmistir. Basari i¢in her iki 6rnekteki 6n
kosul, optimal beslenmeyle iligkili giiclii gida te-
darikinin saglanmasinda iist diizeyde politik taah-
hiitlerin olmas1 seklindedir. Dr. Dan L. Waitzberg
(Brezilya), bagkanin direktifleri altinda Brezilya
Hiikiimetinin politikasinin nasil oldugunu, biitiin
vatandaslar i¢in dogru beslenme sonucunu ve bu
yeni politikanin Brezilya halkinin saglig1 tizerin-
deki etkisini sunmustur (11). Benzer sekilde, Dr.
Kraisid Tontisirin (Tayland) Tayland Hiikiimeti-
nin beslenme, tarim ve saglik boliimlerinin bu ti¢
disiplinin diisiincelerine dayali beslenme politika-
s birlikte ¢alisarak nasil gelistirdikleri lizerine
bir sunum yapmuistir (12).
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Spesifik Besin Gruplarimin Rolii

Tartisilan en hararetli konulardan birisi besinlerin
besleyici igeriliklerinin roliidiir. Buna, Dr. Artemis
P. Simopoulos (ABD) tarafindan belirtilen, ©-3 ve
®-6 yag asitlerinin besinlerdeki rolatif igerigine
dikkatin ¢ekilmesi, saglikli ve sagliksiz yaglarin
tartismast dahil edilmistir (13-17). Ayrica, Dr.
Richard J. Johnson (ABD) biitiin diinyada obezite
ve diyabetin epidemik olarak artmasinin altinda
fruktoz sekeri iceren katki kullaniminin artmasi-
nin yatabilecegini tekrarlamistir (7,8-20).

SONUCLAR
Genel Sonuclar

1. lyi bir saglik i¢in kaliteli yiyecek gerekmekte-
dir. Optimal beslenmeye ve sagliga ulagsmak temel
insan hakkidir. Zengin ve fakir, geng ve yasli, bu
hepimiz i¢in gegerlidir.

2. Malniitrisyon sik goriiliir. Yoksulluktan dolay1
yedi kisiden biri malniitrisyonludur. Yoksullar,
yoksul iilkelerde yasamaktadir, fakat gelir dagi-
limindaki esitsizlikten dolay1 zengin iilkelerde de
yasamaktadirlar. Yoksullarin yiyecek saglayabil-
meleri hususunda ¢ok az se¢imleri bulunmaktadir.
Bunun tersi, zenginlerde, besin degeri agisindan
yeterli veya yetersiz olan yiyeceklerden genis
secme sanslariyla asir1 beslenme ile karsi karsiya-
dir, yetersiz bilgi diizeyi veya hiikiimetin sagligi
olumsuz etkileyen diyetin uygulanmamasi igin
beslenme rehberlerinin yol gostericiliginin olma-
mast s6z konusudur.

3. Malniitrisyon biiyiik ve sosyal bir sorundur. Son
30 yilda marketlerin yiikselen jeopolitik giicli ve
dramatik ekonomik biiylimeden —Brezilya, Cin,
Hindistan, Endonezya, Meksika, Rusya, Giiney
Afrika- dolayr bu iilkelerin saglik ve beslenme
konulart ile zengin {ilkelerdeki gibi yiiz yiize gel-
meleri gittik¢ce daha fazla artacaktir. Bu sorunlara,
zenginlesmeyle beraber gittikce artan kronik bula-
sic1 olmayan hastaliklar ve fakirlerde daha ¢ok go-
rilen enfeksiyon hastaliklar1 da eklenmektedir. Bu
iilkelerde refahin getirdigi yanlis diyet se¢imleriy-
le halk sagligindaki negatif etki gittikce artacaktir.
Bunun 6nlenmesi i¢in bir sans bulunmaktadir.

4. Malniitrisyon liretmek i¢in hangi yiyecegi seg-
tigimiz, onu nasil {irettigimiz, onu ne sekilde ve
nasil sagladigimiz ile iliskili bir islevdir. Ciftgiler,
endiistriyel tarim, besin igsleme ve dagitim ekosis-
temi ve iklimi ciddi olarak etkiler, iistelik onlar
ekonomik ve finansal sistemdeki baslica aktor-
lerdir. Bu aktorler ulagilabilir diyetsel segimlerin
kalitesini dogrudan tayin etmektedir.

5. Iyi beslenme ve malniitrisyon, bilim insanlari
tarafindan iyi anlasilmaktadir ve dolayisiyla hii-
kiimetler tarafindan olusturulan tarim politikala-
r1, ¢cevre bilimi ve iyi beslenme adaptasyonunda
anahtar rol oynamalar1 gerekmektedir.

6. Hiikiimetler cesitli derecelerde toplumsal ilgi
alanlar ile etkilenmektedir. Hiikiimet liderlerinin
gorevi, olabildigince kiiltiire ve geleneksel tarim
ile gida sanayine saygi duyarak uygun beslenme
ve besin politikalari iizerinde ¢caligmaktir.

7. Politika olusturmanin zorluklarina ilaveten, iini-
versitelerdeki tirmanan katkisiz arastirmalarda ar-
tik yaymlanmamaktadir. Gida sanayi, tarim dahil
olmak iizere arastirmalar yapmakta, katkida bu-
lunmakta ve tiniversitelerdeki arastirmalar etkile-
yerek ne iiretilip, pazara ne geleceginin se¢iminde
arastirma sonuglarini anlasilir sekilde kullanmak-
tadir. Eger beslenme ve insan sagligi hakkinda tar-
tisma dikkate alinmazsa, biitiin bu ¢esitli karmasa-
lar durumu etkilemeye devam edecektir.

8. Ateroskleroz, tip 2 diyabet, obezite, solunum
sistemi hastaliklar1 ve bazi kanserler gibi kronik
bulasici olmayan hastaliklar zengin iilkelerde yay-
gindir ve artmaya devam etmektedir. Tiim bunlar,
bizim ne yedigimizi az veya ¢ok belirlemekte ve
hastaliklar1 6énlemek icin nelerin tiiketilmesi i¢in
yapilan tartismalar ile iligkilidir. Bunlarin bazila-
11 beslenmeyi farkli diizeyde anlayan calismalarla
bilimsel olarak iyi bir sekilde degerlendirmistir.

9. lyi epidemiyolojik ¢alismalar, mikro besin
Ogelerinin saglik {izerine etkisini gostermektedir.
Buna 6rnek D vitaminidir. Halen ¢alismalar besin-
lerden alinan baglica ii¢ besin 6gesi kaynagi olan
karbonhidratlar, yaglar ve proteinler iizerine yo-
gunlagsmistir. Asagidaki tartisma politikayla iligki-
li beslenme arastirmasinin belirli dalin1 6rnekleme
girisimine bir ¢cabadir.
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10. Ilerleyen bilim, kanita dayali olarak saglik ve
beslenme i¢in sadece besinlerden saglanan kalori-
nin yeterli olmayacagini1 gostermektedir. Karbon-
hidrat, yag ve proteinlerin se¢imi hastalik riskini
oldukg¢a etkilemektedir. Hatta obezite, sadece ka-
lori aliminin islevi degildir. Ornegin islenmis yi-
yeceklerden ve iceceklerden ¢ok miktarda fruktoz
gibi seker alimimnin diyabet ve karaciger hastalik
olusum riskini arttirabilecegidir. Fazla seker tiike-
timinin ters etkileri elli yildan beri bilinmekte ol-
masina ragmen buna yeterli miidahalede basarisiz
olunmustur.

Spesifik Sonuclar
Eklenen Sekerlerden Fruktoz

1. Fruktoz, balda, olgunlagsmis meyvede ve seb-
zelerde bulunan bir monosakkarittir. Sofra sekeri
olan sukroz bir disakkarittir, kimyasal olarak fruk-
toz ve diger bir monosakkarit olan glukozdan olu-
sur. Baslica kaynagi, seker kamisi, seker pancari
ve musirdir. Etkili ve ucuz bir tatlandiricidir, dola-
yistyla yiyecek ve iceceklerde (yliksek fruktozlu
misir surubu, HFCS) yaygin olarak kullanilmak-
tadir. Bagiml tiiketim etkisi yapmasindan dolay1
insanlarin alimini azaltmalar1 veya diyetlerinden
¢ikartmalar1 ¢ok zordur (21-23).

2. Fruktoz iceren seker ve tatlandiricilarin alimi
biitiin diinyada bir¢ok iilkede 6nemli derecede art-
mistir. Ornegin, Amerika Birlesik Devletlerindeki
(ABD) Ulusal Saglik ve Beslenme Kontrol Aras-
tirmas1 (NHANES), Amerikal1 tiiketicilerin ilave
sekerden aldiklar1 enerjinin %15°ten %25’e ¢ik-
tigin1 rapor etmistir. ABD’deki yillik ilave seker
alimi yaklagik kisi basia 35 kg veya yiyecekten
gelen enerjinin yaklasik altida biri kadardir.

3. Ilave seker aliminin sadece dis ciiriikleri riskini
arttirmadig1 ayn1 zamanda kalp-damar hastalikla-
11, alkole bagl olmayan yagli karaciger hastalig1,
obezite, diyabet ve hatta olasilikla kanser riskle-
rini de arttirdig1 hakkinda deneysel ve klinik ¢a-
lismalardaki verilerde artis vardir. Gida sanayi
tarafindan finanse edilen ve bazi otoriteler tara-
findan, yiyecek ve iceceklere ilave edilen yiiksek
miktardaki sekerin kalori igeriginin etkisinin so-
nucu olarak sadece saglik riski olusturacag tartigi-
lirken, fruktozun yagl karacigere neden olma, kan
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trigliseritlerini arttirma, insiilin direnci ve istahin
artmasina yol acan spesifik ozelligi ile ilgili dag
gibi deliller bulunmaktadir (5,6). Sadece obezite
kendi basina kalp-damar hastaliklarini, tip II di-
yabeti ve hatta bazi kanserlerin olusumunu uyar-
maktadir. Bundan dolayi, 6zellikle ilave fruktozun
dengeli olmayan alimi 6nemli halk saglig1 sorun-
lar1 doguracak riskleri arttirabilmektedir.

Yag Asitleri

1. Yirminci ylizyilin ortalarindan beri yapilan ¢a-
lismalar, doymus yaglarin arttigini, doymamis
yaglarin azaldigini 6zellikle kalp-damar hastalik-
lar1 riskinin arttigini géstermektedir. Bu anlayzs,
ozellikle ABD’de musir, ay¢icegi ve soyadan ¢ok-
lu doymamis yaglardan zengin bitkisel yaglarin
diretimini arttirmak i¢in gida sanayini ve ciftgileri
cesaretlendirmistir.

Besinlerdeki yag baslica kimyasal olarak glise-
rolle birlesmis yag asitlerinden olugsmaktadir. Yag
asitleri hidrojenle doyurulabilmektedir ve eger bu
yapilmazsa, ¢ogu doymamis yag asitleridir. Coklu
doymamis yag asitleri ortalama diyetlere dnemli
katkida bulunmaktadir. Fakat modern diyetlerdeki
iki ¢esit doymamis yag asidi orani, insan evrimi
sirasindaki oranindan farklilik géstermistir (3,16).
Insan evrimi sirasindaki diyette o -3 yag asitlerini
1, ®-6 yag asitlerini 4 oraninda igerirken, modern
diyetler 50°den 100 kata kadar daha fazla ©-6 yag
asitlerini -3 yag asitlerinden daha fazla icermek-
tedir. Dagilimdaki bu dengesizlige dair kanit, has-
taliklara katkist yoniinden inandiricidir ve genel
toplum i¢in hiikiimetler tarim ve gida fiyatlarini
etkilemek ve genetik olarak bizim adapte oldu-
gumuz ®-6, ®-3 yag asitleri oranini 4/1’e tekrar
yaklastirilmig olan ¢esitli yag asitlerinin bulunur-
luguna uygun politikalar olusturmalidir (4,24).

Tipik bat1 diyetindeki gibi, yiiksek ®-6/®-3 orani-
na sahip diyetler diinyada artmaktadir. Bu durum
kalp-damar hastaliklari, tip 2 diyabet ve &zellik-
le genetik yatkinlig1 olan kisilerde meme, prostat
kanserleri risklerinin artmasiyla iligkilidir. Hayvan
deneyleri, bir »-3 yag asidi olan dokosaheksaeno-
ik asidin ozellikle ytiksek fruktozlu misir surubu
ile birlikte aliminin metabolik sendroma neden ol-
dugunu gostermektedir (25).
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Biitiin Kaloriler Ayni1 Degildir

1. Besinlerden aldigimiz aym1 miktardaki enerji,
farkli besinlerden temin edildiginde viicut agirligi
iizerine farkli etki yaptiklar1 vurgulandigindan, bir
kalori basitge bir kaloriye esit degildir. Ornegin
fruktoz glukozdan daha etkili olarak istah1 artti-
rir (20,26). Fruktozun 1 kalorisi bundan dolay1
glukozun 1 kalorisinden daha fazla obezojeniktir.
Benzer sekilde -6 yag asitleri ®-3 yag asitlerin-
den daha obezojenik olabilir. Dolayistyla, agirlik
kaybi rejimleri beslenme ve kalori agisindan dik-
kate alinmalidir (27,28).

2. Tam (biitiin) bir yiyecegin kalorisinin metabolik
etkisi, islem uygulanmis ve yapilar tekrar olus-
turulmus yiyeceklerden farklilik gdstermektedir
(29).

Beslenme Biiyiik Resmin Bir Parcasidir

1. 20. yiizyilin ortalarindan beri Diinya ¢apinda
artan tarimsal iiretim tarimin daha fazla endiist-
rilesmesiyle iliskilidir, fakat endiistriyel tarimin
sirdiiriilebilirligi i¢in insanoglunun gesitli politi-
kalar1 agmasi gerekir.

2. Bunlara, azot dongiisiiniin tahribati, biyode-
gisim kayb1 ve kiiresel 1sinma dahil edilmelidir.
Kimyasal giibreleme talebi ve fosforun miisrifce
kullanimi fosfor depolarmin da hizli kaybidir, azot
ve pestisitler topraktaki ekosistem de dahil olmak
iizere dnemli tahribata neden olmaktadir. Toprak
sagligiyla ilgili diger tavizler, riizgar ve su eroz-
yonlar1 agir makinelesme ve ¢iftlik hayvanlariin
yogun iretiminin etkisiyle olusan kirliliktir.

3. Yiikselen biyoyakit, tarim topraklarinin payla-
sim1 ve insanlar i¢in yiyecekten ziyade hayvanlar
icin besin saglanmasi, zengin iilkeler tarafindan
fakir iilkelerdeki tarim topraklarinin ulus 6tesi sa-
tin alinma talebini arttirmaktadir.

Brezilya Modeli

1. Brezilya, hiikiimetin biitiin goriiglerini harekete
gecirmede, ulusal tarimda ve beslenmedeki dra-
matik gelismeyle daha iyi halk sagligina nasil ula-
silacaginda bagkanlik diizeyinde lider olunacagina
iyi bir 6rnektir. Bagkan Silva, tilkedeki yoksulluk

ve acligin sonlanmasma bilylik 6nem verdigini
halka belirtmistir. Bu, yiyecegin besinsel kalitesi
ve onun saglanmasini artirmakla toplum diizeyin-
de degisim hareketiyle kurulmaktadir. Hiikiimet
yerel yiyecek iiretimini desteklemekte liderlik
saglamaktadir. Okullarda servis edilen yemegin
%30’nun yerel marketlerden saglanmasi i¢in yasa
yapilmis ve bdylece yerel ciftciler ve topluluklarin
kiiltiirtinden olugsmus besleyici ve taze yiyecekle-
rin alinmasi desteklenmistir.

2. Brezilya aglik ve yoksullugu elimine etmede
orijinal yollar1 denemigtir. Devlet minimum gelir,
yiyecek, saglik ve is i¢in temel insan haklar1 ga-
rantisini zorunlu toplum politikast gelistirmistir.

3. Buradan 6grenilen bazi anahtar dersler:

(1) Prensiplere ve goriislere dayali katilim sozles-
melerinin 6nemi

(i1) Sektor ici yaklagim ve sistem seciminin uy-
gunlugu

(ii1) Sivil toplumun ilgili rolii, sosyal diyalogun
uygun yolla saglanmasi (Conselho Estadual de
Assisténcia Social-CONSEAs)

(iv) Pazarlama ilgisinin {izerinde olan insan hakla-
rinin korunmasinda devletin dnemi

(v) Yiyecek ve beslenme giivencesinde halk politi-
kalarinin olusturulmasinda ve yonetiminde sektor-
lerarasi igbirligi uygulamasinin geregi

(vi) Yiyecek garantisi, saklanmasi ve dogal kay-
naklarin stirdiirebilirliginin yonetilmesinde kadi-
nin stratejik rold,

(vii) Yerel insanlar, farkli renkteki insanlar, ge-
leneksel insanlar ve toplumlar igin halk politika-
larinin olusturulmas: ve uygulanmasinda etnik
gelisme prensiplerinin garanti edilmesi ve saygi
duyulmasi seklinde siralanmaktadir.

4. Bu siirece katkida bulunan temel kamu politi-
kalarinin siirekliligi ile sosyal ve politik giiclerin
birbirlerine yaklagmalari, sosyal esitsizlik ve hak
ihlallerinin tiim ¢esitlerinin ortadan kaldirilmasin-
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da karsilasilan zorluklarin {istesinden gelinmesin-
de zorunlu olan kosullardir.

Tayland Modeli

Tayland, essiz yemek kiiltiiriiniin genis kalitimiy-
la, yiikselen ekonomisiyle insan saglig1 ve beslen-
me, pazarlama, yiyecek iiretiminin gelisen islet-
meciligi i¢inde bugiin bir liderdir. “Ulusal Yiyecek
Yonetiminin Stratejik Cercevesi” adi altinda bes-
lenme politikasi i¢in bakanlik veya herhangi bir
boliim ofisinin iizerinde daha etkili bir yol formiile
edilmistir. Brezilya’da oldugu gibi Tayland’da da,
gida ve beslenme politikasi i¢in yiiksek diizeyde
hiikiimet komitesi bulunmaktadir. Saglik bakanla-
11 ve sekretaryasi, yiyecek, tarim, kentsel ve kirsal
planlama, ticaret, yabanci yardimi ve finansinin
hepsinden sorumludur ve yiyecek i¢in dogru po-
litika glindemini yonetmektedir. Dolayisiyla gida
politikasi en iist diizeyde tutulmakta ve stratejik
planlama grubunun baskani gibi hiikiimetin basi
hizmet etmektedir. Hiikiimetin en tist diizeylerinin
yiyecek tiretimi, saglik gelisimi ve gevresel idare
i¢in yerel belirlenen hedeflerin dolulugunda kendi
kendini idare eden topluma dayanan liderlerin yo-
netimine destegi bulunmaktadir.

ONERILER

1. Devlet ve hiikiimet baskanlar1 ulusal bir politika
gibi acil olarak oncelikle beslenmeyi degerlendir-
melidirler (Ornek: Brezilya, Tayland).

2. Iyi beslenme bir insan hakkidir, fakat ekono-
mi, ticaret, ¢evrebilim, tarim, beslenme, saglik ve
gida i¢in iyi bir politik sistem olmaksizin biitiin
niifusa erismek imkansizdir. Bundan dolay1 devlet
ve hiikiimet bagkanlarinin sorumlulugu toplumun
her kesiminin iyi beslenmeye erisiminde onciiliik
saglamaktadir.

3. Asagida beslenmenin anahtar hususlar1 hakkin-
da toplumu daha fazla bilinglendirilmesi bulun-
maktadir:

(1) Bircok uzman enfeksiyon hastaliklarinda ge-
rileme olmamasinin, diinyadaki daha iyi sagligin
tek ve en dnemli engelinin kotii beslenme oldugu-
na inanmaktadir.

Aksoy M

(i1) Yetersiz beslenme ve malniitrisyon, insanlarin
yeterli kalori ve mikro besin dgelerini alamadigi
gelismekte olan diinyanin baglica sorunudur. Bir-
cok insanin bilerek ve bilmeyerek sectigi diyet
bilesiminin bulundugu endiistrilesmis toplumlar-
daki problem ise farklidir, bu onlar1 ciddi kronik
hastaliga ve prematiire 6liime stiriiklemektedir.

(iii) Brezilya, Cin, Hindistan ve Rusya gibi pa-
zarlar1 yiikselen iilkeler hem gelismis hem de ge-
lismekte olan iilkelerin beslenme problemleriyle
ayni zamanda yiiz ylize gelmektedirler.

(iv) Alkolsiiz igeceklerdeki 6zellikle yiiksek enerji
fruktoz yapisindaki seker tiikketimi bilhassa ¢ocuk-
larda saglig1 sinsice tehdit eden baslica sorundur.
Bu saglik tehdidi sigara icimiyle kiyaslanabilmek-
tedir.

a. Bolgesel farkliliklara ragmen diyetlerin ¢ogun-
da ®-3 yag asitleri yetersiz ve - yag asitleri ise
cok yiiksektir.

b. Saglikli diyete ulagsma insan hakki olarak kabul
edilmelidir.

4. Saglik gereksinmeleri tarimsal onceligi gerek-
tirir, bunun tersi olmayacagmdan tarim bakan-
liklarindan ziyade saglik bakanliklari beslenme
sorumlulugunu yoénlendirme yeridir. Beslenme
giivenligine gida giivenligi gibi oncelik verilme-
lidir.

5. Amerikan Kalp Dernegi ilave sekerin “asir1 tii-
ketimi” ile iligkili olarak uyarida bulunmaktadir.
Seker tiikketimi i¢in Onerilerin erigkin kadinlarda
giinde 6 cay kasigindan, erigkin erkekler i¢in ise 9
cay kasigindan fazla olmamasi gerektigi yoniinde-
dir (30). Biitiin sekerli, tatlandirict igeren igecek-
lerin {izerinde saglik uyarist bulunmasi gerekliligi
vurgulanmaktadir.

6. Diyetteki m-6/w-3 yag asit oraninin azaltilmasi-
na gereksinim bulunmaktadir. Egitim ve gerekirse
hiikiimet miidahalesiyle misir, aspur ve aycicegi
yaglarinda oldugu gibi ®-6 yag asitlerinden yiik-
sek yaglari, ®-3’ten zengin kolza, keten tohumu ve
tekli doymamais yag asitlerinden zengin zeytinya-
&1, findik yag1 ve kolza yaglar veya karigimlariyla
degistirilmesi toplum agisindan 6nem tasimakta-
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dir. Balik tiiketiminin artirilmasi saglanmalidir.
Bilim insanlar1 balik enddistrisinin ilerlemesi i¢in
endiistri ile is birligi i¢erisinde olmalidir. Diyette-
ki ®-6/w-3 yag asitleri orani en 6nemli hedef hali-
ne getirilmelidir.

7. Hiikiimetler, tarim politikalari, vergilendirme,
devlet yardimlari, ticretlendirme ve dagitim nokta-
sindaki kontroller yoluyla, saglikli bileseni zengin
yiyeceklerin saglanmasini desteklemelidirler. Ay-
rica sagliga zararli olan triinleri satanlart siddet-
le cezalandirmalidirlar. Hiikiimetler bunu boyle
yaparak, marketleri saglik bazinda halkin ilgisini
uyandiran yerler haline getirecektir. Kentsel tarim
dahil olmak tizere yerel topragi islemeyi tesvik et-
meli ve desteklemelidirler. Antioksidandan zengin
sebze ve meyve iiretimi de vurgulanmalidir.

8. Pratisyen hekimlerin ve diger saglik elemanla-
rinin beslenme hakkindaki kisith bilgileri {izerine
yogunlasilmali, baglangicta bulasici olmayan epi-
demik hastaliklardaki onun kritik rolii 6gretimde
vurgulanmali, beslenmenin miifredata katilmasi
wsrarla baslatilmalidir. Benzer girisim biitiin uygu-
lamalarda yapilmalidir.

9. Yiyecek tliketim modelleri, kiiltiirel, yiyecege
erisimin ve ekonomik kosullarin sonucu olarak
diinyada ¢esitlidir. Saglik i¢in Zindelik, Beslenme,
Genetik Arastirma Merkezlerinin (Research Cen-
ters on Genetics, Nutrition and Fitness for Health)
serileri halk ve profesyoneller i¢in egitim bilesen-
leriyle beraber farkli bolgelerde olusturulmalidir.

10. Genetik Beslenme ve Saglik Merkezi (The
Center for Genetics Nutrition and Health) Bella-
gio Grubu 29 Ekim-2 Kasim 2012 toplantisinda
sonuca erigsmek i¢in tamamlanmast gerekenleri

calisarak yerine getirecektir. Bunlara asagidakiler
dahildir:

(1) Bellagio Raporunun kopyalarinin akademik ve
akademik olmayan yerlere genis ¢apli (her yere)
dagitiminin saglanmasi,

(i1) Malniitrisyon, yetersiz beslenmeyle, gida gii-
vencesi, ekonomik olarak yoksunlar i¢in beslen-
me acisindan yeterli diyete erisim ve 6zellikle ¢o-
cuklarin saglikli beslenmesiyle ilgili olarak diger
gruplarla isbirligi ve danigmanlik yapilmasi,

(ii1) Ulusal hiikiimetlerin hem liderleriyle, hem de
yiirlitiiclileri ve yasama organlart ve FAO, WHO
gibi uluslararasi1 organizasyonlar ve onlarin bol-
gesel organizasyonlari, 6zellikle PAHO, Diinya
Bankasi ve Birlesmis Milletlerin diger birimleri
ile yukarida onerilen politikalar1 ve programlar
bagarabilmek i¢in isbirligi yapilmasi,

(iv) WHO’un Bulasict Olmayan Hastaliklar ve
Sagligin Sosyal Belirleyicileri Komisyonu’yla ko-
alisyon olusturulmasi ile normal biiyiime ve ge-
lisme i¢in beslenmenin gerekliliginin giivenceye
almmasidir.
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