DIYET VE DIVETISYENIN TIBBI TEDAVIDEKI ONEMI*

Prof. Dr. Selahattin Kologlu®

Giris

Diyetetik biliminin, tibbin ayrilmaz ve 6nemli bir parcgas: haline
geldigini artik kimse inkar edemez. Bu bilim dali, besin maddelerinin
bilesiminin ve metabolizmasinin daha iyi 6grenilmesi sayesinde, son
yillarda énemli ilerlemeler kaydetmistir. Geleneksel beslenme tarz-
nin degismesi ve yeni bilgilere gére modern yasama kosullarina uydu-
rulmasi zorunlugu, bu bilim dalinin ilerlemesinde biiyik bir stimii-
lasyon olmustur.

Endokrin ve Metabolik Hastaliklarla meggul olan bir meslekta-

siniz olarak ben, aktiiel diyetetik uygulamada, su 3 diyet 6rnegini
tefrik etmekteyim :

a — lyi Diyet
b — Diyette Sarlatanizm
¢ — Kotii Diyet

Bu 3 diyet 6rnegini bir kag¢ amimla birlikte kisaca arzettikten
sonra,

d — Dengeli Diyetin ana hatlar ve

e — Diyetisyenlerin miistakbel gorevlerine ait o©nerilerimi
izah etmege gayret edecegim.

* Tiirkiye Diyetisyenler Dernegi Genel Kurulunda verilen konusmadir.
* AV, Tip Fakiiltesi Endokrinoloji ve Metabolizma Hastaliklar: Kiirsiisii
Bagkani.
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fyi Diyvet — Diyetin Zaferi

Her tiirlii mugalata ve abartmaya acik olan diyet bilimi, bilim-
sel bir sekilde uygulandigl zaman inkiri miimkiin olmayan fayda-

iar saglamaktadir. Diyetin faydal ecldugu kosullari ikiye ayirmak
miimkiindir :

I — Diyetle tedavisi miimkiin olan hastaliklar :

1 — Diabetus Mellitus vakalarinin 6nemli bir kismi,
2 — OQbesite,

3 — Baz bobrek hastaliklari,

4 — Baz1 karaciger hastaliklari,

5 — Baz mide ve barsak hastaliklarn

6 — Baz metabolik hastaliklar ve digerleri.

II — Farmakolojik ajanlarla beraber uygun bir diyetin de
uygulanmasinin zorunlu oldugu hastaliklar :

1 — Diabetus mellitus vakalarimin bir kismu (oral anditidiya-
betikler diyetsiz kullamldifinda yararl olamamakta veya gok simirli
bir gekilde yararli olmaktadirlar. Insiilin tedavisine tabi tutulmus bir

diyabetlide uygun diyetin takib edilmemesi hastanin hayatina malola-
bilecek tehlikeler yaratabilir).

2 — Baz bobrek hastaliklari,

3 — Baz karaciger hastaliklari,

4 — Kalp hastaliklar,

5 — Baz mide ve barsak hastaliklari,

6 — Baz endokrin ve metabolik hastaliklar,
7 — Baz infeksiyon hastaliklar1 ve digerleri.

Iyi diyetin uygulanabilmesi igin diyetin faydalarina inanmak,

dengeli diyeti uygulayabilmek ve tabii hastayr diyetin faydalarina
inandirmak icabeder.

Diyette Sarlatanizm

Biraz evvel bahsettigim gibi mugalata ve abartmaya ¢ok miisait
olan diyet, bilimsel yéntemlerin heniiz uygulanmadig1 devrelerde, ¢cok
suistimale ugramgtir. Uziinti ile sdyleyelimki bu tarihi temayiille-
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rin etkileri zamammizda da devam etmektedir. Tarihi biiyiiciiliikten,
bilimsel déneme geciste, bir cok bransta oldugu gibi, mantik ve bilim
yolundan sapmalar diyetetikde de goriilmektedir :

Simdi size okuyacagim birka¢ pasaj hild satis yapan bir anglo -
amerikan menseli kitaptan alinmstir.

Birinci 6rnek :

Havue, Havuc suyu — Kereviz, Havu¢ — Ispanak, Havug —
lahana, bu yiyecekler kanser tedavisinde onerilmektedir.

ikinci 6rnek :
Havug - kereviz - pancar, Havug - kereviz - 1spanak - maydanoz,

Havuc - sarimsak - ananas. Bu yiyecekler Ateroskleroz tedavisinde
onerilmektedir.

Ugiincii érnek :

Havuc - 1spanak, Havug - kivircik - yesil fasulye - Briiksel la-
hanasi.

Havuc - kereviz - freuk salatast - maydanoz. Bu karigimda diya-
bet tedavisinde Onerilmektedir.

Dordiincii ornek :

Havue - 1spanak, Havug - kereviz, Havug - kereviz - 1spanak -
maydanoz. Bunlar, guvatr tedavisinde onerilmektedir.

Guvatr tedavisinde tavsiye edilen besinler iizerine dikkatinizi bil-
hassa cekerim. Tavsiye edilen besinlerin bir kisminda guvatr yapici
etkisi olan tiyosiyanat mevcuttur.

Bu arada bir animi arzetmek isterim. Bundan birkag yil evvel
hastalarimdan birisi bana bir gazetede iki stitunluk bir roportaj gos-
termisti. Bir gazetecinin bir saghk memuru ile yaptigi bir konusmay1
nakleden bu yazida, saghk memuru muhtelif gida maddeleriyle ve
perhizlerle guvatn iyi ettigini, hatta basarisinin delili olarak da, be-
nim tedavi edemedigim iki hastayr da iyi ettigini ifade ediyor ve
hastalarin da isimlerini veriyordu. Merak ettigim icin bu hastalarin
dosyalarimi buldum ve gordiimki her iki hasta da bana guvatr diye
miiracaat etmis olan iki hamim. Her ikisinde de muayene ve incele-
meler sonucu, guvatr tesbit edememisim ve her ikisinin de gikayet-
lerinin psiko-nevrotik tabiatta oldugunu kesinlikle kamtlayarak bir
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psikiatra gitmelerini 6nermistim. Boyle hastalari, érnegin guvatr
sabit fikri olan bu hastalari istismar edebilme, modern toplumun

kontrol giicliigiinden dogmaktadir.

Hala Almanya ve Fransada mevcut olan «Omeopati»nin de ka-
nimeca bundan ayrilacag yoktur.

Bu hususta bir diger anim: anlatmadan gegemiyecegim. 16 ya-
sinda bir diyabetli hastam vardi. Cok oynak olan glisemisini kont-
rol altina almak oldukca glictii ve gencg hastama muntazaman giinde
iki instlin zerki yapmak icabediyordu. Hastay: uzun zaman takibet-
tim. Durumu fena degildi. Hasta, okuluna devam edebiliyor, hatta
ayni zamanda caligmayt bile arzu ediyordu. Fakat; aile cocugun has-
tahgindan bikmisti. Ana-baba bu tip diyabetin tek tedavisi olan in-
sillin tedavisinin diginda bir tedavi ariyorlardi. Nihayet, boyle bir
tedaviyi bulduklarina kani olarak bir giin baba bana geldi. Giiney -
Dogu illerinden birinde, bir salis, ozel bir diyetle, seker hastaligini
kokiinden iyi ediyormus. Babaya uzun uzun bdyle bir tedavinin mev-
cut olmadigini ve boyle bir tedavi yolunun asla basarili ola-
miyacagini, bilhassa cocugunun diyabet tiirlinde bu denemenin
¢ok kotii bir sonuca varabilecegini, belki de cocugunu kaybedecegi-
ne neden olabilecegini anlattim. Tkna olmus goziiktii. Ancak hasta-
mi 1 yil géremeyince, aldandigimi anladim. Nitekim, giiniin birinde
baba gene diyabetli olan egini bana getirmigti. Oglunun ne oldugunu
sordum; bana, cocugu yukarida bahsettigi sahsa gotiirdiigiinii ve bir
otelde kalarak gocugun bahis konusu sahsin diyetine tabi tutuldugu-
nu ayrintilariyle anlatti. Tedavi uzadikea cocuk eriyor ve dalginlasi-
yormus. Tedavinin sorumlusu, bu hususa dikkati cekildikce, merak
etmeyin ¢ok iyi yoldayiz, diizelecek dermis. Fakat macera delikanli-
mn koma ile hastahaneye kaldirilmasi ile sonlanabilmis.

Kotii Diyet

Sarlatanizmin diginda, bilimsel diyetetik kurallarimin yanhs uy-
gulanmasi da diyet hatalarina neden olabilir. Bunu da birka¢ ornek-
le canladirmak isterim.

— Biliyorsunuz obeitenin pek c¢ok tedavisi mevcuttur : Diyet,
fizik aktivitenin artirilmasi, ilaclar, masaj ve diger fizik tedavi yon-
temleri, jimnastik, cerrahi miidahaleler v.s. Bu tedavi yontemlerinin
herbirinin ayr1 endikasyonlar1 vardir. Maalesef, bunlar arasinda ek-
seriya yanhs uygulama konu tegkil eden yo6ntem, diyettir.
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Obesitenin diyetetik tedavisinden, bilhassa hatali uygulamalar-
da, ya hicbir sonu¢ alinamaz, veyahutta bir takim komplikasyonlar
zuhur eder. Ornegin, tek tarafli ve manevi bask: altinda yapilan bir
d:iyette, depresyon tipinde psikolojik reaksiyonlarin gdzlenmesi ola-
gandir. Hasta belki zayiflamis, fakat kedbaht olmustur.

Gene baz diyet uygulamalar: ile husule gelen avitaminozlar, yag-
dan zengin diyetlerin asidozuna bagh rahatsizhiklar bu konuda hatir-
ladiklarimdan bazlaridir.

Su halde diyetin psikolojik ve fizyolojik kosullara paralel ve
dengeli olmas: sarttir. Bu miinasebetle kalite ve kantite bakimindan

dengesiz diyetin diger baz komplikasyonlarindan da kisaca bahse-
delim :

Asin kisitlamalar getiren rejimler baglangigta yalniz malniitris-
yona sebep olduklari halde, bilahare fonksiyonel, nihayet organik
bozukluklara neden olabilirler. Grnegin, niitrisyonel hepatopati, ane-
mi, dermopati, nefropati, hipopituitarizin, hipogonadizm, ndropati,
psikiopati v.s. siralamaya deger kotii diyet belirtileridir. Kot diye-
tin yiiz ve ciltte estetik kusurlar yarattigim da biliyoruz.

— Diyetin de bir «mcdassi oldugunu unutmayalim. Ornegin, bir
haftadan beri «grape fruit » kiirii veya «bal» kiirii yapiyorum; ben
kendimi «domates» kiiriine bagladim diyenler bu «modasnin etkisini

izhar edenlerdir. Vejetarien'ler de bir zamanin modasina uyanlarin
safinda olanlardir.

Bu hususta iki animi hikaye edecegim.

Iki gocuk ve ana-babadan ibaret bir aile bana miiracaat ettiler.
Anne ve cocuklarin el, ayak ve dudaklar: sarariyormus. Buna bilin-
digi gibi ksantokromi diyoruz. Genellikle karoten ihtiva eden gida
maddelerinden agirt miktarlarda almakla husule gelir ve gézlerin sa-
rarmamasiyle ikterden ayrihr. Aileye karoten ihtiva eden biitiin
maddeleri saydim ve agir1 miktarlarda alhp almadiklarini sordum.
Higbirini asir1 miktarlarda almiyorlardi. Konusmamizin sonuna yak-
lagirken, kendisinde sararma tesbit etmedigim aile babas: :

— Yahu doktor, bize Kizilcahamdan biiyiik bir teneke halis ar
balt geldi. Bizim hamm cocuklarla beraber bir aydan beri «bal kiirii»

yapiyorlar, karacigere iyi gelirmig (biliyorsunuz, bu hususlarda ko-

rundugu iddia edilen en zavalli organ karacigerdir); mesele anlasl-
misti.
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— Gene bir giin boyle bir sararma icin obez bir hastaya cagril-
migtiim. Bu hanim da muntazam giinde 2 kg. mandalina yermig. Za-
yiflama i¢in «mandalina kiirii» ¢ok iyi imis.

Medeniyetimiz, geleneklerimiz, ailevi egilimlerimiz ve dini
inanclarimiz beslenmemiz izerine dnemli etkiler yapmaktadir. Bu
faktorlerin, asirlar boyunca irklarin beslenmesindeki rollerine ait
pek cok Ornegimiz vardir. Ecdadimizin asir1 beslenme tarzni bugiin
reddediyorsak, onlar gibi yiyemiyorsak, bunun sebebi, modern haya-
tin psikolojik olarak agir yiikler getirmesi ve kalori kaybim ileri de-
recede azaltmasidir.

40 milyon niifusumuzun beslenmesini diyetisyenler tertip etme-
digine gore ve halid yasamimiz siirdiirdiigiimiize gore, geleneklerin
ve sosyal faktoérlerin spontane evolusyonunun beslenmemiz iizerinde-
ki etkilerinin tneminde anlagmamiz icabeder. Bu faktdrlere muhte-
lif sebebeplerle uymayan toplumlarda birtakim rahatsizliklarin belir-
digine dair bir ¢ok 6rnek verebilirim :

Hindistandan Kongo seker kamigi bolgesine hicret edenlerde bir
siire sonra yiiksek oranlarda Diabetes Mellitus'un zuhuru, degisik
sartlarda yagayan Yemen musevilerinin Israil’e gé¢ etmesini takiben
aterosklero olusunun artmasi bu konu icin anlamh orneklerdir.
Hayvanlarda bile geleneksel niistrisyonel degigiklikler baz rahatsiz-
liklarin meydana cikmasini tahrik etmektedirler. Ornegin, tabii gart-
larda yasiyan ¢6l faresini bir deney laboratuvarinin degisik beslen-
me sartlarina aktarinca bu farelerde de Diabetes Mellitus zuhur et-
mektedir.

Ancak, geleneklerimizin tahrik ettigi spontane ve yavag evo-
liisyona artik diyetisyenler tarafindan yon verilmesi ve degisiklik-
lerin siiratlendirilmesi icabeder. Cok kii¢iik iki 6rnegin burada kriti-

ginize arzediyorum :

1 — Modern Tiirk kahvaltisinin kafi derecede protein ihtiva et-
memesi bir niitriyonel kusur degil midir? Bu hususta memleket ca-
pinda telkinlerde bulunmak zahmete degmez mi? 2 — Sik ve az mik-
tarlarda yemenin modern yasamamiza daha uygun diisecegi tema-
yiilii gittikce kuvvet kazanmaktadir. Bunun da geleneklerimiz arasi-
na yerlestirilmesi faydal olmaz mi? v.s.

Diyet tatbikatinda tabiatiyla bazi zorluklar vardir. Bunlar
da iyi diyet uygulamasim engelleyen faktorlerdir:
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a — Beslenmenin insam hayatta, sihhatte ve aktif tutmaktan
bagka, zevk verici, hatta bagimlilik husule getiren bir faktor olusu,
bu zorluklardan biridir.

Doymus hayvan artik yemez. Halbuki, insan doymus olsa da
yemege devam edebilir. Bu da dengeli diyet uygulamasinin en dnemli
engellerinden biridir.

b — Daha onemli bir sorun ekonomiktir. Muayyen bir memle-
kette Hollanda patatesini, Danimarka tereyagini, Rus havyarini, Ar-
jantin sig1r etini, Afrika meyvelerini yan yana bulabilirken, diger bir
memlekette esasi bir gida tiirii olan hayvani protein membaim te-
minden aciz kalimyor.

Her toplumda insanlari beslenme bakimindan, 3 gruba ayirmak
miimkiindiir :

a — Zevk i¢in yiyenler, b — Yiyecek bulabilenler, ¢ — Aclar.

Bu ii¢ grubun birbirine oranlar1 toplumdan topluma ve asirlar
boyunca degisip durmustur. Bu ii¢ gruptan herbiri i¢in ayr1 dengeli
diyet uygulanmasi en zor diyetetik problemlerden biridir. Zaten bir

noktada bu mesele bir memleketin ekonomik politikasimi icerisine
alir.

Diyetetik yontemlerin bilimsel evolilsyonuna géz atinca go-
rillirki asirlar boyunca aym patolojik sartlar igin biribirinin zidd

diyetler tavsiye edilegelmistir. Bunlardan birkag¢ ornek vermek iste-
rim :

— Vaktiyle tifolu hastalarmiz o kadar mahdut bir beslenmeye
tabi tutulurduki, bir giin «tifolularn dengeli ve normal beslenmeye
yakin bir diyete tabi tutunuzs diye yazanlara maceraperest denmis-
ti. Bugiin tifolularda normale yakin bir beslenme tatbik edilir.

— Bu inkisaf karaciger hastaliklarinda uygulanan diyetlerde de
goriildii. Fizyopatolojik arastirmalarin golgesinde bu hastalar bir za-
manlar yalmz siit kiiriine tabi tutuldu veya yalmz pekmezle beslendi,
veyahutta miinhasiran proteinlerden miitesekkil bir diyete kondu.
Daha sonra muhtelif aminoasitlerle yiiklendi. Halen bu hastalar li-

pidlerden fakir, fakat diger muhteviyat: itibariyle dengeli bir diyete
tabi tutulmaktadir.

— Ayni evolusyon aterosklerozda uygulanan diyetetik yontem-
lerde gozlenmistir.

— Had glomerulo-nefritlerin klasik achk ve susuzluk perhizi ge-
ne bunlardan bir diger érnektir.



8 BESLENME VE DIYET DERGIiSI

Bunlar, arastirmalarda, bir patolojik kosulun yalmz bir yonii-
niin incelenmesi sonucu meydana gelmis hatalara baghdir. Bu giin
bu hatalarin énemli bir kismindan doniilebilmistir.

Uziintii ile sdyleyelimki, bazi memleketlerde hem sarlatanizm,
hem de kétii diyet miiesseselesmistir. Muhtelif hastalarin diyetle te-
davisi ile meggul olan, fakat faydali olmadig: kesinlikle bilinen bdy-
le miiesseselerin hald yasadigim diisiinmek bile insana iimitsizlik ve-
riyor. Tabii, bunlarin yaninda, faydali ve degisik tiirde bilimsel mii-
esseselerin mevcudiyetini de inkdr etmemek ve bunlart koruyarak
tesvik etmek gerekir.

Dengeli Diyetin Ana Hatlari

Koyl diyet «dengeli diyet»in ana hatlarimin belirtilmesini zorun-
lu kilmaktadir :

Dengeli diyet, hiicrevi striiktiirlerin idamesi yaninda, enerji me-
tabolizmasini da aym onemle dikkate alan beslenme tiiriidiir. Hiicre
icin en 6nemli enerji kaynag: glikozdur ve beslenmenin eksik edil-
memesi icabeden bir parcasidir. Bir an igin glikozun beslenme ile vii-
cuda girmedigini veya Diabetus Mellitus de oldugu gibi, organizma-
nin glikozdan faydalanmadigima diigiinelim. Metabolik yollar enerji
kaynag olarak, lipidlerin parcalanmasi ve bunlarin metabolitlerinin,
vani keton cisimlerinin, kullanilmasi icin yon degistirir. Ancak mer-
kezi sinir sistemi bundan faydalanamadig gibi, asit clan bu cisim-
ler viicutta asido-ketoz husuliine neden olacaklardir. Bunun sonucun-
da baz komplikasyonlarin dogdugunu biliyorsunuz.

Su halde kabaca diisiinerek, dengeli bir diyette viicudun kg1 ba-
sina bir saatte sarfolan glikozun, negzatif protein bilancosunu 6nle-
mek icin, proteinlerin biyolojik kiymetleri de dikkate alinarak, kg
basina asgari 1 gr proteinin ve bazi doymamis yag asitlerinin temini
ve enerji eksigini tamamlamak icin total kalorinin % 30—35 nisbe-
tini saglayacak yag miktarinin ve tabii minerallerle vitaminlerin or-
ganizmaya ithali icabetmektedir. Sahsin ve hastalklarin icaplarina
gore bu diyet iizerinde kalitatif ve kantitatif degisiklikler yapilabi-
lecek ve takii yeni bir denge saglanacaktir. Asir1 miktarlarda yagla-
rin ve glikczun yaga doniigserek depo edildigini, proteinlerin amino-
asit muhteviyatlart bakimindan dengeli diyete uygun segilmesini,
kalori-protein, mineral-vitamin ve lipid-karbonhidrat dengesini géz

¢niinde tutmak gereklidir.
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Ancak bu dengeyi kurarken ne hastayl terazinin esiri yapimz,
ne de takibi imkinsiz bir kosul yaratiniz. Daima, orta yolu bulunuz,
gerisini organizmanin adaptasyon kapasitesine terkediniz.

Diyet uzmani olmak, yalniz bir diyet hazirlama ve tavsiye uz-
mamn olmak degildir. Kendinizi bu seviyeye indirirseniz intisap etti-
giniz bilim dalinin 6nemini inkér etmis olursunuz.

Yalmz diyet hazirlanmas: konusunda dahi, tavsiyenin diginda
en basit gekliyle su gorevleriniz vardir :

Tavsiye edilen diyeti hastaya kabul ettirmek, diyetin de ilaclar
kadar onemli olduguna hastay: ikna etmek, hastanin diyeti anlama-
sina yardim etmek; diyeti hastanin yasam tarzina, ailevi, mesleki ve
ekonomik durumuna uydurmak. Bunu yapabilmek ve hastanin anla-
ma. kabiliyetini ve mutad beslenme tarzim1 6grenmek icin hastay: sor-
guya tabi tutmak icabeder. Bunun icin hasta ile kurmak zorunlugun-
da oldugunuz dialog bazan 1 saati bulabilir.

Bir diyabetliyi, diyetsiz antidiyabetik tedavinin faydali olama-
yacagina, bir sirozlu veya nefritliyi, veyahutia bir alimanter allerji-
si olan hastayl, diyetsiz tedavinin hastalifin seyrine biiyiik bir etki

yapmayacagina, mide, barsak hastaliklarinda diyetin ilaclardan da-
ha 6nemli olduguna inandirmak gerekir.

Tabiatiyle hastanin sorgusu ile ve diyetin izahiyle de diyet uz-
mammn gorevi bitmiyor. Diyetin tatbik edilip edilmediginin kontro-

lu gerekiyor. Bunun ya poliklinikler halinde veya ev ziyaretleriyle
yerine getirmek miimkiindiir.

Fonksiyonunuzun bu kadar basit olmadifim bundan sonraki
onerilerimden kolayca cikaracaginizi iimidederim.

Diyetisyenden Istikbalde Beklediklerimiz

Gozlerimizi kisa bir siire icin memleketimizin istikbaline cevire-

lim ve yakin istikbalde diyet uzmanlarimiza diigen gorevlere degine-
lim :

I — Bu giizel memleketimizde diyet ve olagan beslenme yoniin-
den yapilacak pek cok isimiz var ve bunlar: sizler yapacaksimz :

a. Memleketimizin giizel meyve, sebze, siit ve siit mah-
giilleri ve etlerinin islahi, istihsali ve hazirlanmasi;

ah-
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b. Diyet endiistrisinin kurulmasi; bu arada kurulmug
olanlarin desteklenmesi ve 1slalu (asla kurulmusg miies-
seseleri kotiilemeyiniz ve kiiciimsemeyiniz, bilakis on-
lar1 1slah ve tasih yoluna gidiniz.)

c. Konservecilik, hazir yemekler, doldurulmug besinler
sanayi kurulmaktadir, desteklenmesi icabeder.

d. Yaglarimuzn 1slahy;

e. Besinlerin ve bilhassa meyvelerin muhafazas1 yontem-
leri,

f. Meyve sularimizin, yumusak ve hafif alkollii ickilerin
1slali;

g. Ekmek, pastacilik, cikolatall yiyecekler, sekerli cerez-
ler balkuimindan yapilacaklar;

h. Deniz mahsulleri ve sarkiiteri bakimindan eksiklerimiz;
v.S.

Bunlar ve daha, bir ¢cok besin endiistrisi kollar: 1slaha ve destege
muhtactir ve sizlerin gayret ve bilimsel isbirliginizi bekliyor.

2 — Dengeli beslenmede besinlerin yerini ve ekonomik yéntem-
lerle kullanilmasimi sizler 6greteceksiniz.

3 — Ziyaretci diyet uzmanlar1 miiessesesini sizler inkigaf etti-
rip, yayacak ve uygulayacaksiniz. Bu fonksiyon hem normal kisile-

rin, hem de hastalarin egitimi bakimindan 6zel bir 6nem tasimakta-
dir.

4 — Beslenme bozukluklan ile miicadele, yani, varhklilarin asi-
r1 kotii beslenmesinin 1slahi, yoksullarin beslenmesinde yeni imkan-
larin arastirilmas: sizlerin gayretlerine matuftur.

5 — Diyet biliminin uygulanmasi i¢in uzmanlagmig (spesialize)
miiesseselerin kurulmas: bu bilim dalinin yayilmasinda dnemli teseb-
biistiir. Boyle miiesseseler poliklinikler tarzinda hastanelerde veya
dispanserler halinde hastaneler disinda kurulmaktadir; bizde tatbik
edilen sekli ile cok yetersizdir; memleket diizeyine yaymak gerekli-
dir.

Bu miiesseselerin énemli goérevleri vardir :

a — Evvela, hastada kendisinin durumu ile ilgilenildigi
hissini yerlegtirir.

b — Diyet hususunda yanhs anlamalari énler.
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¢ — Bu miiesseselerde grup konusmalar: organize edile-
bilir.

d — Konferanslar tertiplenebilir.

e — Hastane digindan meslekdaslarin gonderdigi hasta-

larin diyetleri daha uygun bir sekilde hazirlanabilir
ve takibedilebilir.

f — Boyle miiesseseler sayesinde hastalar rahatsizhikla-
rina ait diyetler iizerinde kolayca uzmanlagabilirler.

Goriildiigiu gibi boyle miiesseselerin sayisiz faydalar:
vardir.

6 — Halkin anlayacag dille kitaplar yayinlamak; gazeteler
beslenmeye ait bilimsel esaslara istinad eden basitlestirilmis yazlar
yazarak, zaman zaman ¢ikan sansasyonel yazlardan yayin organla-
rimizt kurtarmak;

7 — Halk konferanslar: tertiplemek ve demonstrasyonlar yap-
mak; Biitiin bunlar sizlerin gérevlerinizden sadece bir ksimidir. Bun-
lar1 yerine getirebilmek icin bir diyetetisyenin nasil bir formasyona

sahibolmasi icabettigine dair birkac kelime sdylememe miisaade edi-
niz :

Bir diyetisyen; bir doktor, bir fizyolojist, bir kimyaci, bir eko-
nomist, bir psikolog, bir ziraat miihendisi, bir veteriner, bir bakteri-
olog, iyi bir ahq ve iyi bir ev kadini olmak mecburiyetindedir.

Arkadaslar, tababet ilminin ilerlemesine ragmen hala diyetetik
biliminde bir ¢ok esrar mevcuttur. Bunlardan ¢6ziilmesi sizin gayret-
lerinizi icabettirmektedir. Yeni farmasotik ajanlarin kesfi, diyeti se-
ref mevkiinden oynatamamigtir. Aksine yeni ilaglar diyet bakimin-

dan yeni problemler getirmistir. Bunlarin ¢6ziim yolunu gene sizler
bulacaksiniz.

Sozlerimi goyle bitirecegim; Pratik tababetin hemen hic bir da-
Iindan ayrilmasi imk&m olmayan bir bilim dah varsa, o da «Diye-

tetikntir. Ancak, sizleri bu dar gercevenin disinda daha pek cok go-
revlerin bekledigini unutmayimz.

Hepinize bagarilar dilerim.



