
Bakteri Yiyen Virüs
Bültenimizin geçen say›s›nda “genetik
olarak modifiye edilmifl g›dalar”a (GMG)
de¤inmifl ve geliflen gen teknolojisinin 
nas›l sofralar›m›za dek ulaflt›¤›na dair genel
bir kapsam sunmufltuk. Gen teknolojisinin
bafl döndüren ivmesi, bu kez de bizleri
flafl›rt›c› bir virüsle tan›flt›r›yor. 
Bilim adamlar› laboratuvar ortam›nda
sentetik genlerden bakteri yiyen bir virus
(bakteriyofaj) oluflturdu. ‹nsan hücrelerine
sald›rmama avantaj› da bulunan Phi-X174
ad›ndaki bu bakteriyofaj›n senteziyle aç›lan
yolda, tedavisi mümkün olmayan
hastal›klar›n tedavi edilebilece¤i ve 
toksik at›klar›n etkisiz hale getirilebilece¤i
düflünülüyor. Ayr›ca g›dalarda toksin üreten
bakterilerin de bu tarz virüslerle ortadan
kald›r›labilece¤i ve dolay›s›yla g›da
toksisitesi riskinin azalt›labilece¤i
planlan›yor. Benzer sentez teknikleriyle, 
çok da uzak olmayan bir gelecekte, 
kömür yakan sistemlerin yayd›¤› CO2’yi ve
hava kirlili¤ini gideren ya da radyoaktif
at›klar›n toksik etkilerini azaltan ve 
su kirlili¤ini ortadan kald›ran
mikroorganizmalar da yarat›labilecek.
(USA TODAY Kas›m 2003)

Meme Kanseri Tan›s›nda 
MRS Yöntemi
Hastal›klara erken, do¤ru ve hastalara 
en az rahats›zl›k verecek tan› yöntemleri
bulunmas›na çal›fl›lan günümüzde,
gelifltirilen en son yeniliklerden biri de
meme kanseri tan›s›nda kullan›lan
"manyetik rezonans spektroskopi (MRS)”
yöntemidir. Spektroskopi, her dokuda
bulunan kimyasallar›n varl›¤›n› ve göreceli
miktarlar›n› göstererek karakteristik
spektrumlar belirler. Meme kanserlerinde
art›fllar› anlaml› olan “kolin bileflenlerinin
(tCho)” düzeylerindeki de¤iflimlerin
saptanmas›yla küçük tümörleri bile
yakalayabilir. MRS kombine tekni¤i ile
meme kanseri erken dönemde ve tedavi
flans› en yüksekken tan›nabilir.MRS, 
meme kanseri tan›s›nda, hastaya giriflimsel
aç›dan daha az rahats›zl›k verecek,
biopsiye alternatif bir yöntem olarak umut
vaadetmektedir. Ancak rutin bir tan›
tekni¤i olarak kullan›ma girebilmesi için
di¤er tan› teknikleriyle karfl›laflt›rmal›
sonuçlar içeren çok say›da çal›flmaya
ihtiyaç vard›r. (USA TODAY Aral›k 2003)
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Huzur ve Kardefllik ‹çinde
Yeni Bir Y›l 

Bas›ndan K›sa K›sa

V‹TAM‹N B12

B12 vitamini yaln›zca
sinir hücreleri ve
alyuvarlar için gerekli bir
vitamin olmakla kalmaz,
bütün hücrelerde
genetik materyal

DNA’n›n yap›m›nda da görev al›r.
Sayfa 3'te

FOLAT

Gebelik, emzirme, alkol
al›flkanl›¤›,
malabsorbsiyon,
hemodiyaliz, karaci¤er
hastal›¤› ve baz› anemiler
vücudun fotal ihtiyac›n›n

artt›¤› durumlard›r.
sayfa 2’de

M‹GREN

Migren, tekrarlay›c›
ataklarla seyreden,
yaflam kalitesini ve
üretkenli¤i olumsuz
etkileyen, tedavi maliyeti
yüksek, kronik bir halk

sa¤l›¤› sorunu olarak karfl›m›za 
ç›kmaktad›r.

sayfa 4 ve 5’te

BÜYÜME HORMONU
“GENÇL‹K ‹KS‹R‹’ M‹?

Önümüzdeki y›llarda
yafllanmay› geciktirme
veya durdurma amaçl›
olarak hormon tedavisi
kullan›m›n›n bir seçenek
olabilece¤i aç›kt›r.

sayfa 6’da

YEMEK YA DA YEMEMEK;
‹fiTE BÜTÜN MESELE BU!

Kilo vermek ve formda
kalmak için temel ilke,
tüketti¤iniz kaloriden
daha az›n› yemektir.

sayfa 7’de

UZUN VE SA⁄LIKLI ÖMÜRLE
ÖZDEfiLEfiT‹R‹LEN AKDEN‹Z D‹YET‹NDE
ZEYT‹NYA⁄ NED‹R?, NASIL TANIMLANIR?

Sonradan kazan›lm›fl
hastal›klardan uzak
yaflamak için önerilen
Akdeniz tipi beslenmenin
ana ö¤esi olan
zeytinya¤›n›n

sa¤l›¤›m›zdaki rolü büyüktür. 
sayfa 8’de

2003 y›l› tüm dünyada oldu¤u kadar ülke-
mizde de al›fl›lm›fl›n d›fl›nda önemli, önemli ol-
du¤u kadar beklenenden farkl› neticelere sebep
olan hadiselere sahne oldu. Global teröristlerin
kitle imha silahlar›na ulaflmas›n› engellemek ve
Irakl›lara özgürlük için yap›lan müdahale nere-
deyse Irak’› bölünmenin efli¤ine getirdi.  

Bu arada muhafazakar görünümlü ve prog-
raml› Adalet ve Kalk›nma Partisi hükümeti, Fi-
listinlilere karfl› uzlaflmaz tutumundan hiç taviz
vermeyen ‹srail hükümetiyle ve Avrupa Birli-
¤iyle münasebetlerini (BM’de duvar sorununda
ABD ve AB’nin görüflleri d›fl›nda oy kullanmas›
hariç) olumlu götürürken ‹stanbul’da arka arka-
ya yaflad›¤›m›z efl zamanl› çift intihar sald›r›s›
acaba bu davran›fl› benimsemeyen kesimlerin
hükümete bir mesaj› m›yd›? Bir etki nerede, na-
s›l beklenmedik reaksiyonlara sebep olabiliyor
veya Avrupa Birli¤i’nin Türkiye’ye yard›m et-
meliyiz derken neredeyse sosyal münasebetleri
durdurma düzeyine gelen reaksiyonu kime ta-
vizdi? Kime senin ne demek istedi¤ini anlad›m
oradan çekiliyorum demekti!

Bu seneki ekonomik veriler beklentilerden
olumlu neticelenmesine ra¤men, rahatlamay›
kimlerin hangi sektörün hissetti¤ini bilemiyo-
rum. Sa¤l›k sektöründe rahatlamadan bahsetme-
nin pek mümkün olmad›¤›n› söyleyebilirim. Bu-
na ra¤men en az›ndan bizim laboratuvar›m›zda
yeni yat›r›mlar yap›labildi, test ve hasta say›s› art-
t›r›labildi! Sa¤l›kta ve di¤er sektörlerde bu baflar›-
y› gösterebilen firma say›s›n›n çok fazla oldu¤unu
tahmin etmiyorum. Enflasyonun beklenmedik
flekilde bu oranda kontrol alt›nda tutulabilmesi-
nin beklenmedik sonuçlar›n›n olmamas›n›, paha-
l› enerji ve ham madde girdileri nedeniyle ihraca-
t›n k›s›tl› kalmamas›n›, ucuz döviz nedeniyle ar-
tan ithalata ba¤l› afl›r› döviz kayb›na u¤ramama-
m›z›, hükümetin sosyal sarflar ve etkinlefltirile-
meyen kadrolar nedeniyle kontrol edemeyece¤i
aç›klarla kars›laflmamas›n› diliyoruz. Bugünkü
ekonomik flartlarda ayakta kalabilmek için çok
çal›flmak, ileriye gidebilmek için ise pek çok ça-
l›flmak, koflmak zorunday›z.

Ülkemizin en önemli ihtiyac›, topluma yön
verecek gençlerin yetenekleri yönünde e¤itil-
meleri, yetifltirilmeleridir. Tek tip e¤itimden vaz-
geçmeden sanatç›lar›m›z›, bilim adamlar›m›z›,
politikac›lar›m›z›, e¤iticilerimizi, din adamlar›m›-
z› ve sporcular›m›z› yetifltirebilece¤imiz  huzur ve
kardefllik içinde geçecek yeni bir y›l diliyor ve bu
y›l›n siyasi itibarla süslenmesini temenni ediyo-
ruz. Biz Düzen Ailesi olarak,  28 senedir sergiledi-
¤imiz do¤ru, güvenilir, süratli ve etkin olarak
hasta odakl› çal›flmam›z› maliyetleri artt›rmadan
devam ettirebilmek için; pek çok çal›flaca¤›m›z›
beyan ediyor, bu flekilde ekonomik tedbirlerin
farkl› flekilde neticelenmesine en az›ndan kendi-
miz aç›s›ndan meydan vermemek istiyoruz. 

Dr. Yahya Laleli



F
olat ve folik asit suda çözünen bir
Bvitamini türüdür. Folat do¤al
olarak g›dalarda bulunurken, folik

asit ise bu vitaminin sentetik formudur.
Ad›n› latince “yaprak” anlam›na gelen
“folium” sözcü¤ünden almaktad›r. Folat,
yeni hücrelerin yap›m› ve idamesi için
gereklidir. Bu özellikle yeni do¤an döne-
mi ve hamilelik gibi hücre bölünmesi ve
büyümenin h›zl› oldu¤u dönemlerde
önem kazan›r. Folat hücrelerin yap›taflla-
r› olan DNA ve RNA’n›n yap›m› için ge-
rekli oldu¤u gibi ayn› zamanda kansere
yol açabilecek DNA de¤iflikliklerinin ön-
lenmesine de yard›mc›d›r.

Folat Eksikli¤i Ne Zaman Oluflur?
Kiflinin folat gereksiniminin artmas›, folat
al›m›n›n azalmas› ya da folat at›l›m›n›n
normalden fazla olmas› durumunda folat
eksikli¤i oluflur. Gebelik, emzirme, alkol
al›flkanl›¤›, malabsorbsiyon, hemodiyaliz,
karaci¤er hastal›¤› ve baz› anemiler vücu-
dun folat ihtiyac›n›n artt›¤› durumlard›r.
Ayr›ca vücudun folat kullanmas›n› etkile-
yen baz› ilaçlar da (ör. Baz› antiepileptik-
ler, metformin, sülfasalazin metotreksat)
folat gereksiniminde art›fla yol açabilirler. 

Folat Eksikli¤inin Belirtileri Nelerdir?
Folat eksikli¤inin belirtileri s›kl›kla gizli-
dir. Hastalarda ishal, ifltahs›zl›k ve kilo
kayb› olabilir. Buna ek olarak halsizlik,
dilde hassasiyet, bafla¤r›s›, çarp›nt›, sinirli-
lik ve davran›fl bozukluklar› görülebilir.
Folat eksikli¤i olan hamile kad›nlar genel-
likle düflük do¤um a¤›rl›kl› ve prematüre
bebekler ile nöral tüp defekti olan bebek-
ler do¤urmaya yatk›nd›rlar. Yetiflkinlerde
kans›zl›k folat eksikli¤inin ileri bir bulgu-
sudur. Yeni do¤anlar ve çocuklarda folat
eksikli¤i büyüme h›z›n› yavafllatabilir. Bu
say›lan bulgular›n baz›lar› folat eksikli¤i-
nin d›fl›ndaki t›bbi durumlarda da olufla-
bilir. Uygun t›bbi yard›m ve bak›m›n ya-
p›labilmesi için bulgular›n bir doktor tara-
f›ndan de¤erlendirilmesi do¤ru olacakt›r.

Eksikli¤i Önlemek ‹çin Kimlerin Ekstra Folik
Aside Gereksinimi Vard›r?
Do¤urganl›k ça¤›ndaki kad›nlar, alkol
kullananlar, anti-epileptik ya da folat ak-
tivitesini etkileyen di¤er ilaçlar› kullanan-
lar, folat eksikli¤ine ba¤l› kans›zl›k teflhisi
konmufl hastalar, malabsorpsiyonu olan-
lar, karaci¤er hastal›¤› olanlar ve böbrek

yetmezli¤i nedeni ile diyalize giren hasta-
lar›n ilave folik asit almalar› gereklidir.

Hamile kalabilecek tüm kad›nlar için
folik asit çok önemlidir. Yeterli folat al›m›
ile nöral tüp defektlerini de içine alan bir
grup do¤umsal malformasyon önle-
nebilir. Nöral tüp defektleri; omurga, ka-
fatas› ve beyin malformasyonlar›na yol
açabilir. Hamile kal›nmadan önceki dö-
nemde ve hamile kal›nd›ktan sonraki 1
ay süresince sa¤l›kl› bir diyete ilave ola-
rak folik asit al›m› nöral tüp defekti riski-
ni belirgin olarak azalt›r. Hamile kalma
ihtimali olan kad›nlar›n ciddi do¤umsal
kusurlar›n önlenmesi için folattan zengin
diyete ek olarak folik asit ile zenginleflti-
rilmifl g›dalar ve vitamin destek prepa-
ratlar› kullanmalar› önerilir. 

Folat eksikli¤i alkoliklerde de görülür.
Alkol folat›n emilimini bozar ve böbrek-
ten at›l›m›n› h›zland›r›r. Ayn› zamanda
pek çok alkol kulllan›c›s›n›n diyet kalite-
si de düflüktür ve do¤al g›dalardan alma-
lar› gereken folat› düzenli olarak alamaz-
lar. Do¤al diyetlerine folattan zengin be-
sinlerin eklenmesi ve ekstra folik asit kul-
lan›lmas› alkol kullan›c›lar›n›n sa¤l›klar›-
n›n düzelmesi için önerilmektedir.

Folat eksikli¤i kans›zl›¤a neden olan
faktörlerden biridir. K›rm›z› kan hücrele-
rinde bulunan hemoglobin molekülü ok-
sijeni dokulara tafl›makla görevlidir ve
folat eksikli¤inde, sentezlenen kan hücre-
leri normalden daha büyük olmas›na
ra¤men hemoglobinden fakirdir. Dokto-
runuz e¤er kans›zl›¤›n›z varsa buna folat
eksikli¤inin yol aç›p açmad›¤›n› araflt›r›p
gerekirse folik asit deste¤i yapacakt›r.

Folik Asit Preparatlar› ‹çin Uyar›lar:
Vitamin B12 ile folik asit aras›ndaki etki-
leflim. Folik asit deste¤i vitamin B12 ek-
sikli¤ine ba¤l› anemiyi tedavi edebilir.
Ancak ne yaz›k ki vitamin B12 eksikli¤i-
nin yol açt›¤› sinir sistemi sorunlar›n›
düzeltemez. Vitamin B12 eksikli¤i teda-

vi edilmez ise kal›c› sinir hasar› oluflabi-
lir. Folik asidin vitamin B12 eksikli¤i
bulgular›n› maskelememesi için günlük
ilave folik asit al›m› 1000 mcg’› aflmama-
l›d›r. Yafll›lar›n, vitamin B12 eksikli¤ine
daha yatk›n olmalar›, vitamin B12 ile fo-
lik asit aras›ndaki iliflkiyi iyi bilmelerini
gerekli k›lar. E¤er 50 yafl ve üzerinde
iseniz folik asit deste¤i almadan önce vi-
tamin B12 düzeyinizin kontrol edilmesi
faydal› olacakt›r.
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Folat

Folik Asit ‹çin Mükemmel Kaynaklar
(yar›m porsiyonda 100 mcg veya daha
fazla içerir)
• Kuflkonmaz
• fialgam yapraklar›
• Hardal bitkisi yapraklar›
• Bamya
• Takviye edilmifl kahvalt› gevrekleri
• Hafllanm›fl kuru fasülye, barbunya
• Hafllanm›fl karaci¤er

Folik Asit için ‹yi Kaynaklar
(yar›m porsiyonda 40-100 mcg içerir)
• Brokoli
• Ispanak
• Makarna
• Bezelye
• Pirinç
• Piflirilmifl taze pancar

Di¤er ‹yi Kaynaklar
(40-100 mcg içerir)
• Domates suyu (3/4 fincan)
• Portakal (1)
• Avakado (1/4)
• Ayçekirde¤i (30 g)
• F›st›k ezmesi (2 yemek kafl›¤›)

Folat 
Hangi Yiyeceklerde Bulunur?

Yetiflkinlerin Günde Ne Kadar Folat›
Diyetle Almas› Önerilir?

Yafl  Erkek Kad›n Gebelik Emzirme  

19+ 400 mcg 400 mcg 600 mcg 500 mcg



Vitamin B12, vücudun ihtiyac›
olan vitaminlerden biridir. Yal-
n›zca sinir hücreleri ve alyuvar-

lar için gerekli bir vitamin olmakla kal-
maz, bütün hücrelerde genetik materyal
DNA’n›n yap›m›nda da görev al›r. B12
vitamini, sindirim s›ras›nda midedeki
hidroklorik asit yard›m›yla ba¤l› bulun-
du¤u proteinden ayr›larak serbest hale
geçer. Daha sonra vitamin B12, midede
bulunan “intrensek faktör” denilen bir
maddeyle birleflir ve bu flekilde ince ba-
¤›rsaklardan emilerek dolafl›ma kat›l›r.

Vitamin B12 Eksikli¤i Ne Zaman Oluflur?
Dengeli ve düzenli beslenme al›flkanl›¤›
olan bireylerde genellikle vitamin B12
eksikli¤i görülmez. Görülmesi durumun-
da öncelikle vitamin B12’nin emilimi ile
ilgili bir bozukluk oldu¤u düflünülmeli-
dir. Vitamin B12 eksikli¤i olan hastalar-
da, s›kl›kla altta yatan bir mide ya da
ba¤›rsak hastal›¤›n›n vitamin B12’nin
emilimini bozmas› sözkonusudur. Böyle
durumlarda altta yatan esas hastal›¤›n
tek göstergesi vitamin B12 eksikli¤ine

ba¤l› kans›zl›k olabilir. Emilim bozuklu-
¤u d›fl›nda vejeteryanlarda ve vitamin
B12’den zengin yiyecekleri tüketmeyen-
lerde de vitamin B12 eksikli¤i görülebilir.

Hangi Hastal›klarda 
Ekstra B12 Gereksinimi vard›r?
1. Pernisiyöz anemi
Normalde midede bulunan intrensek
faktörün eksik oldu¤u durumlarda (idi-
opatik, midenin tam veya k›smi cerrahi
ç›kar›lmas›nda, atrofik gastritte, intren-
sek faktöre karfl› antikor varl›¤›nda) vita-
min B12’nin emilimi ve vücut taraf›ndan
kullan›m› bozulur. Bu durumda vitamin
B12 eksikli¤ine ba¤l› olarak ortaya ç›kan
kans›zl›k tablosu “pernisiyöz anemi” ola-
rak adland›r›l›r. Pernisiyöz anemi süre-
gen bir durumdur ve yaflam boyu, dok-
tor gözetiminde, enjeksiyonlar fleklinde
vitamin B12 deste¤i gerektirir. 

Folat eksikli¤i olan hastalarda tedavi-
de dikkatli olunmal›d›r. Folatla ilgili bö-
lümde de de¤inildi¤i üzere, folat kullan›-
m› vitamin B12 eksikli¤ine ba¤l› kans›zl›-
¤› da tedavi edebilir ve altta yatan vita-
min B12 eksikli¤ini maskeleyebilir. An-
cak vitamin B12 eksikli¤i ortadan kalk-
mad›¤› için Vitamin B12 eksikli¤inin yol
açt›¤› sinir sistemi sorunlar› düzelmez.

2. ‹ntrensek faktör eksikli¤i d›fl›nda di¤er
mide ve ince ba¤›rsak rahats›zl›klar›
Bu kapsamdaki rahats›zl›klar flu flekilde
s›ralanabilir:

• Çöliyak sprue hastal›¤›
• Rejionel ileit (Vitamin B12 emilimi-

nin gerçekleflti¤i ince barsak bölü-
münün bölgesel iltihabi durumu)

• Mide ve ba¤›rsaklarda afl›r› bakteri
varl›¤›

• Mideden hidroklorik asit salg›s›n›n
yetersiz olmas›

• ‹leumun son k›sm›n›n cerrahi olarak
ç›kar›lmas›

• Sindirilen vitamin B12’nin kayb›yla
karakterize Diphyllobothrium latum
parazit enfeksiyonu

3. Pankreas yetmezli¤i

4. Yafll›lar
50 yafl›n üzerinde bazen midede bulunan
bakterilerin say›s›ndaki art›fl ve atrofik
gastrit geliflimi sonucu hidroklorik asit
salg›s› azal›r. Bunun sonucu olarak vita-
min B12 g›dalardaki proteinden ayr›la-
maz ve dolay›s›yla vücut taraf›ndan kul-
lan›m› bozulur. Bu nedenle 50 yafl›n üze-
rindeki kiflilere vitamin B12 deste¤i (pre-
perat ya da vitamin B12’den zenginleflti-
rilmifl g›dalar) gerekebilir.

5. Vejeteryanlar
Eriflkin vejeteryanlarda vitamin B12 de-
polar›n›n tükenmesi y›llarca sürece¤in-
den eksiklik belirtileri ortaya ç›kmayabi-
lir. Ancak çocuklarda ve çok s›k› vejeter-
yan diyet uygulayan annelerin emzirdi¤i
bebeklerde eksiklik tablosu daha h›zl› ge-
liflebilir ve nörolojik geliflimde aksama
görülebilir. Küçük yafl grubunda vitamin
B12 deste¤i için mutlaka çocuk doktoruy-
la ba¤lant›ya geçilmelidir.

Vitamin B12, Homosistein, 
Kalp Hastal›¤› ‹liflkisi Nedir?
Bir amino asit olan homosisteinin kanda-
ki düzeyinin yüksekli¤i kalp hastal›klar›
ve felç için ba¤›ms›z bir risk faktörüdür.
Vitamin B12, B6 ve/veya folat eksiklikle-
rinde homosistein düzeyi yükselir. Ancak
homosistein düzeyindeki yüksekli¤in vi-
tamin deste¤i ile azalt›lmas› durumunda
kalp hastal›¤› riskinin de azalt›labilece¤i
konusunda henüz yeterli veri yoktur.
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Vitamin 
B12

Vitamin B12’nin en zengin do¤al
kaynaklar› bal›k, süt, süt ürünleri,
yumurta, et ve kümes hayvanlar› gibi
hayvansal ürünlerdir. Vejeteryanlar
için ise, vitamin B12 katk›s› yap›lm›fl
kahvalt›l›k tah›llar ve gevrekler
günlük ihtiyac›n karfl›lanmas›nda
önemli yer tutarlar.

Vitamin B12 Hangi G›dalarda Bulunur?

• Yorgunluk, güçsüzlük
• Bulant›
• Kab›zl›k
• Haz›ms›zl›k
• ‹fltah kayb›
• Kilo kayb›
• Nörolojik bulgular: Elde, ayakta

kar›ncalanma, titreme, denge
bozuklu¤u, haf›zada zay›flama 

• Depresyon
• A¤›z ve dilde a¤r›

Vitamin B12 Eksikli¤inin
Belirtileri

As›rlard›r süregelen “Yemek için mi
yaflamal›, yaflamak için mi yemeli?”
sorusunun “Sa¤l›kl› yaflamak için sa¤l›kl›
yemeli” fleklinde bir yan›ta kavufltu¤u
günümüzde sa¤l›kl› beslenmenin içeri¤inin
tan›mlanmas› da giderek daha fazla önem
kazan›yor. Biz de bültenlerimizde sa¤l›kl›
beslenme konusunda bilimsel temelli,
güncel bilgiler aktarmaya özellikle dikkat
ediyoruz. Bu say›m›zda yaflamsal öneme
sahip ve birbirleriyle yak›n iliflkili iki
vitamin olan folat ve vitamin B12’ye
de¤iniyoruz.
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H
erhalde hepimiz yaflam›m›z bo-
yunca birçok kez bafla¤r›s›ndan
yak›nm›fl›zd›r. Yine hepimiz
bafla¤r›s›n›n pek çok tipi olabi-

lece¤ini ve farkl› nedenlerden kaynakla-
nabilece¤ini de  duymufluzdur. Çeflitli
bafla¤r›s› tipleri aras›nda, modern ya-
flam temposunun da etkisiyle migren
özellikle dikkat çekmektedir. Migren,
tekrarlay›c› ataklarla seyreden, yaflam
kalitesini ve üretkenli¤i olumsuz etkile-
yen, tedavi maliyeti yüksek, kronik bir
halk sa¤l›¤› sorunu olarak karfl›m›za ç›k-
maktad›r. 

Toplumda görülme s›kl›¤› ve yafl
gruplar›na göre da¤›l›m›

Eriflkinlerde migren erkeklerde %6,5, bu-
na karfl›l›k kad›nlarda %18 oran›nda görü-
len bir hastal›kt›r. Oysa 12 yafl›ndan önce
migren görülme s›kl›¤› erkeklerde kad›n-

lardan daha fazlad›r. Bu da ergenlikle bir-
likte kad›nlarda meydana gelen hormonal
ve sinirsel de¤iflimlerin kad›nlar› migrene
daha yatk›n k›ld›¤› görüflünü destekle-
mektedir. Ayr›ca kad›nlarda migren atak-
lar›n›n adet dönemlerinde artmas›, hami-
leli¤in ilk üç ay›ndan sonra ve menapozla
birlikte azalmas› da migren oluflumunda
hormonlar›n etkili oldu¤u tezini do¤rula-
yan veriler olarak dikkat çekicidir.

‹lk migren ata¤› çocuklukta veya 50
yafl gibi ileri bir dönemde ortaya ç›kabi-
lirse de, genellikle bafllang›ç ergenlik
döneminde ya da erken eriflkinlikte gö-
rülür. Yine de migrenin yaln›zca erifl-
kinlere özgü bir hastal›k oldu¤u yan›l-
g›s›na düflülmemelidir.

Oluflum mekanizmas›
Migrenin oluflum mekanizmas›yla ilgili
çok farkl› teoriler öne sürülse de, kesin
nedeni halen belirsizdir. Araflt›rmac›lar,
migren hastalar›n›n sinir sisteminin iç
ve d›fl uyaranlardaki de¤iflimlere karfl›
kal›t›msal bir afl›r› hassasiyeti oldu¤u
noktas›nda birleflmektedirler. Migren
hastalar›nda beyin d›fl kabu¤unda sü-
rekli bir uyar›labilirlik fazlal›¤› ve buna
ba¤l› olarak düflük bir migren oluflum
efli¤i söz konusudur. Migren oluflumun-
daki potansiyel etkenler migren efli¤ini
düflürmekte, aktive edici etkenler de
migrene yatk›n bireylerde ataklar› bafl-
latmaktad›r.

Migren ataklar›
Migrenin en tipik özelli¤i, tekrarlay›c›
ataklar›n varl›¤›d›r. Ataklar›n s›kl›¤› ve
fliddeti, kifliden kifliye ve ayn› kiflide
ataktan ata¤a farkl›l›klar gösterebilir. Bir
migren ata¤› dört dönemden oluflabilir:

1. Öncü belirtiler dönemi (Prodrom)
Migren hastalar›n›n %80’inde a¤r›n›n
bafllang›c›ndan saatler veya günler önce
alarm verici, öncü belirtiler olabilir.
Bunlar, ›fl›k ve sese tahammülsüzlük, es-
neme ihtiyac›, ruh hali de¤ifliklikleri,
vücutta s›v› tutulumu bulgular›, nor-
malden fazla su içme, normalden fazla
idrar yapma olarak say›labilir. Bu döne-
mi baz› hastalar, migren olaca¤›na dair
bir “fark›ndal›k hissi” olarak tan›mlaya-
bilirler.

2. Aura
Migren hastalar›n›n %20’sinde görülen
bu dönem, a¤r› bafllamadan 5-20 dakika
önce bafllar ve genelde 60 dakikadan az
sürer. Bu dönemde özellikle görme ile il-
gili bölgesel sinir sistemi bulgular› tablo-
ya hakimdir. Ayr›ca duyusal ve motor
fonksiyonlarla ilgili bulgular ile konuflma
ve bellek bozukluklar›na da rastlanabilir.

3. Bafla¤r›s›
Bafla¤r›s› genelde yavafl yavafl artar ve
süresi 4-72 saat aras›nda de¤iflir. A¤r› ti-
pik olarak tek tarafl›d›r ve genellikle
al›n, flakak bölgesi veya göz arkas›nda
hissedilir. Bütün bafl, yüz ve boyuna ya-
y›labilir. Hastalar genelde a¤r›y› “zonk-
lay›c›, nab›z at›fl› gibi” ifadelerle tan›m-
larlar. ‹fltahs›zl›k, bulant› ve kusma a¤-
r›ya efllik edebilir. Ayr›ca a¤r› ola¤an fi-
ziksel aktiviteyle de artar. Ifl›k ve sese
karfl› belirgin bir tahammülsüzlük

Migren efli¤ini düflüren ve a¤r›
oluflumunu bafllatan iç ve d›fl etkenler:

• Hormonal de¤iflimler
• Yorgunluk
• Stres
• Stresten sonraki rahatlama hali
• Uyku bozukluklar›
• Hava de¤iflimleri
• Baz› yiyecek ve içecekler: ‹fllenmifl

haz›r g›dalar, MSG (monosodyum
glutamat) içeren g›dalar, alkol,
kafeinli ürünler, çikolata vb. (Her
bireyin migren ata¤›n› tetikleyen
kendine özgü özel bir g›da listesi
olabilece¤i ak›lda tutulmal›d›r).

Tetikleyici Faktörler
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vard›r. Bu nedenle hastalar tipik olarak,
merkezi sinir sistemini daha da tetikle-
yebilecek her tür uyarandan kaç›nmak
ve sessiz, karanl›k bir ortamda uyuma-
ya çal›flmak e¤ilimindedirler. A¤r›, per-
formans kayb›n›n en önemli nedeni ol-
makla birlikte mide, ba¤›rsak sistemi
rahats›zl›klar›, d›fl uyaranlara karfl› art-
m›fl duyarl›l›k, biliflsel güçlükler ve ruh
halindeki bozulmalar da hastalar› ra-
hats›z eden di¤er faktörlerdir. A¤r› ve
efllik eden flikayetler tipik olarak uyku-
da geçer.

Migrende bafla¤r›s›n› zamansal ba-
k›mdan iki aflamal› de¤erlendirmek teda-
viye yan›t bak›m›ndan çok önemlidir. Bi-
rinci aflama a¤r›n›n erken dönemi olarak
adland›r›l›r ve a¤r›n›n bafllang›c›yla bafl-

lar, a¤r› ve efllik eden semptomlar›n cid-
di s›k›nt› yaratmas›yla sona erer. A¤r›n›n
geç dönemi olan ikinci aflamada ise efllik
eden bulgular›n ciddiyetine ek olarak
uzam›fl, çok fliddetli ve bafllang›çtaki te-
davi giriflimlerine yan›t vermeyen bir ba-
fla¤r›s› söz konusudur. Akut tedavinin
bafla¤r›s›n›n erken döneminde yap›lmas›,
tedavi baflar›s›n› büyük oranda artt›r›r.

4. A¤r› sonras› dönem
fiikayetlerin azalarak ortadan kalkt›¤› dö-
nemdir. Hastalar›n g›da tolerans› s›n›rl›-
d›r ve kendilerini yorgun hissederler.

Migren d›fl›nda di¤er bafl a¤r›s› nedenleri
a-Birincil nedenler:

• Demet tipi bafla¤r›s›: 30-90 dakika
süren, keskin-delici tarzda bafla¤r›s›-
d›r. Tek tarafl› ve göz bölgesinde
olup, geceleri uykudan uyand›r›r.
Aura, bulant›, kusma yoktur. A¤r›
y›llarca ortaya ç›kmay›p sonra gün-
lük olarak hissedilebilir.

• Gerilim tipi basfla¤r›s›: Toplumda
en s›k görülen bafla¤r›s› tipidir. Na-
b›z at›fl› gibi olmayan, yayg›n, dü-
flük fliddette bir a¤r›d›r. Her gün
olabilece¤i gibi aral›kl› olarak da
hissedilebilir. Dakikalarca veya
günlerce sürebilir.

b-‹kincil nedenler:
• Akut sinüzit
• Temporal arterit: Yafll›larda, tek ta-

rafl› a¤r› vard›r. Görme kayb› da
olabilir.

Migren yaln›zca eriflkinlere özgü bir
hastal›k de¤ildir. ‹lk migren ata¤› ço-
cukluk ça¤›nda da ortaya ç›kabilir.
Migren 7 yafl›n alt›ndaki çocuklarda
%1-3, 7-15 yafl aras›nda ise %4-11 oran-
lar›nda görülmektedir. 12 yafl›ndan ön-
ce migren görülme s›kl›¤› erkek çocuk-
lar›nda k›z çocuklar›ndan daha fazla-
d›r. Ergenlikle birlikte bu da¤›l›m tersi-
ne dönmeye bafllar. 

Çocuklarda belirli bir seyir gösteren,
tekrarlay›c› bafla¤r›lar› büyük olas›l›kla
migrendir fakat bu ön bilgiye ra¤men
yine de migren tan›s› nadiren konabilir.
Bu çeliflkinin birçok aç›klamas› vard›r.
Öncelikle, çocuklar flikayetlerini ifade
etmekte zorlanabilirler. Hastaland›kla-
r›nda ya da a¤r› duyduklar›nda genel-
likle daha az iletiflim kurup, daha çok

içe kapanma e¤ilimindedirler. Ayr›ca
çocuklarda alt› ay› aflk›n bir süre boyun-
ca belirli bir atak seyrini göstermek de
kolay olmayabilir. Bu nedenle çocuklar-
da ilk atak, eriflkinlere göre daha fazla
klinik önem tafl›r ve t›bbi de¤erlendirme
gerektirir. Eriflkin migren hastalar›n›n
%16’s›n›n ilk ataklar›n› çocukluk ça¤›n-
da geçirdikleri unutulmamal›d›r. 

Çocuklarla eriflkinlerin migren bul-
gular› ayn› olmayabilir ve çocuklarda
“migren eflde¤eri” bulgulardan söz
edilebilir. Bu bulgular aras›nda tafl›t
tutmas›, tekrarlay›c›, kolik tarz›nda ka-
r›n a¤r›s› ataklar›, aral›kl› bafldönmesi
ve uyku bozukluklar› say›labilir.
“Uluslararas› Bafla¤r›s› Derne¤i” ço-
cuklardaki migren a¤r›s›n› afla¤›daki
gibi tan›mlam›flt›r:

1. A¤r› süresi 1-48 saattir,
2. A¤r› tek tarafl› olmaktan ziyade fla-

kaklarda veya al›nda iki tarafl›d›r,
3. Ifl›k veya ses tahammülsüzlü¤ü vard›r.

Çocuklardaki migren ataklar› erifl-
kinlere göre daha k›sa sürer ve genel-
de daha az s›k›nt› yarat›r, ama yine de
okul performans›n› olumsuz etkileye-
bilir. Ayr›ca migren tan›s› konamayan
ve tedavi almayan çocuklarda kontrol
edilemeyen a¤r›ya ba¤l› davran›fl,
duygulan›m ve kiflilik bozukluklar› da
görülebilir. Çocuklardaki bafla¤r›s›n›n
veya migren eflde¤eri olabilecek bul-
gular›n ebeveynlerce dikkatli de¤er-
lendirilmesi ve uygun zamanda ilgili
uzmana yönlenilmesi, çocukluk ça¤›
migrenlerine tan› koymak için en
önemli ad›mlard›r.

Migren tedavisi iki aflamal›d›r.
Ataklar›n önlenmesine yönelik
koruyucu tedavi ve ataklar s›ras›ndaki
flikayetlerin giderilmesine yönelik
akut tedavi. Migren ataklar›
geçirdi¤ini düflünen kifli uzman bir
doktora baflvurmal› ve migren tan›s›
konursa doktor taraf›ndan önerilen
kifliye uygun tedaviye bafllanmal›d›r.
Ayr›ca hastalar›n migren ata¤›n›
tetikleyici kiflisel faktörleri takip edip,
bunlardan kaç›nmas›n›n da uygun
olaca¤› unutulmamal›d›r. Baflka
birçok hastal›kta oldu¤u gibi
migrende de sa¤l›kl›, dengeli ve kifliye
özel bir beslenme program› ile düzenli
egzersiz ve stresle bafledebilme
stratejileri tedavi etkinli¤inde çok
de¤erlidir.

Migren Tedavisi

Çocuklarda Migren

igrenin Tipleri
• Auras›z migren (Klasik migren)

• Aural› migren (Common migren)

• Uzam›fl aural› migren (Komplike 
migren, migrenöz infarktüs): 
Uzam›fl, belirgin auralar ile 
karakterize, nörolojik bulgular›n 
uzun süreli olabildi¤i migren tipidir.

• Asefalik migren: Bafla¤r›s› 
olmaks›z›n bölgesel nörolojik 
bulgular görülür ve bu bulgular 
migren eflde¤eri olarak kabul edilir.

• Status migrainosus: Tedaviye 
ra¤men 72 saatten uzun süren 
migren ata¤›d›r.

M
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‹
nsano¤lu çok eski ça¤lardan beri
yafllanmay› durduracak bir “gençlik
iksiri”nin varl›¤›na inanm›flt›r. Yafl-
lanma konusunda yap›lan bilimsel
çal›flmalar ile yafllanma süreci ve

mekanizmalar› ortaya konmufl, serbest ra-
dikallerin hücreleri y›prat›c› etkileri anla-
fl›lm›fl ve antioksidanlar ile bu etkilerin
azalt›labilece¤i gösterilmifltir. Otuzlu yafl-
lardan sonra belirginleflen baz› hormonla-
r›n üretimindeki azalman›n, yafllanmada
rolü olabilece¤i iddia edilmifltir. O halde
önümüzdeki y›llarda, yafllanmay› gecik-
tirme veya durdurma amaçl› olarak hor-
mon tedavisi kullan›m›n›n, bir seçenek
olabilece¤i aç›kt›r. Ancak bu tedavinin
etik yönünün yan›s›ra, ucuzlu¤u, güveni-
lirli¤i ve vücudumuz taraf›ndan kabul
edilebilirli¤inin de de¤erlendirilmesi ge-
rekmektedir. Ayr›ca öncelikle hangi hor-
monlar› gençlikte olan düzeylerine ta-
mamlaman›n yafllanma ile ortaya ç›kan et-
kileri önleyebilece¤i sorusu yan›tlanmal›-

d›r. Yak›n zamanl› çal›flmalar›n sonuçlar›,
“‹nsan Büyüme Hormonu (Human
Growth Hormon-hGH)” takviyesinin et-
kileri oldu¤unu göstermektedir.

hGH Nedir?
Somatotropin olarak da bilinen hGH, be-
yindeki hipofiz bezi taraf›ndan üretil-
mektedir. Ergenlik dönemi boyunca sal›-
n›m› maksimum düzeye ulafl›rken, yafl
ilerledikçe sal›n›m› da giderek azal›r.
hGH hipofizden salg›land›ktan sonra ka-
raci¤erde büyümeyi bafllatan en önemli
metaboliti olan insülin benzeri growth
faktör-1 (IGF-1)'e dönüflür. Bu faktör “so-
matomedin C” olarak da bilinir ve kanda
hGH sal›n›m›n›n düzeyini tespit etmede
kullan›l›r. 

hGH ve IGF-1’in vücudumuzda çok
say›da önemli olayda görev ald›¤› bilin-
mektedir. Bu nedenle hGH için “Gençlik

P›nar›” tan›mlamas› yap›lmaktad›r.
Bunlar:

• Vücuttaki ya¤›n kas dokusuna
dönüflümü
• Bütün dokular›n büyümesi
• Enerji kullan›m›
• Doku onar›m›

• Hücre yenilenmesi
• Kemiklerin güçlenmesi
• Beyin ifllevleri
• Seksüel ifllevler
• Organ sa¤l›¤› ve bütünlü¤ü
• Enzim üretimi
• Saç, deri, t›rnak ve vital organlar›n 

bütünlü¤ünün sa¤lanmas›

Büyüme Hormonu Düzeylerindeki Art›fl ile
‹nsan Vücudunda Görülen De¤ifliklikler
Nelerdir?

Yap›lan bir çal›flmada yafllar› 61-81 ara-
s›nda de¤iflen 21 sa¤l›kl› erkek iki gruba
ayr›larak, bir gruba 6 ay süresince ciltalt›
enjeksiyon fleklinde biyosentetik insan
büyüme hormonu verilmifltir. Di¤er gru-
ba ise herhangi bir tedavi yap›lmam›flt›r.
6 ay sonra hGH verilen grupta vücut kit-
lesinde art›fl, ya¤ dokusunda azalma, ke-
mik dansitesi ve deri kal›nl›¤›nda ise ar-
t›fl tespit edilmifltir (The New Eng J Med.
1990(1) 323:1-6). Bu etkilerinin yan›s›ra
farkl› yay›nlarda hGH verilmesi ile sek-
süel performans art›fl›, immün perfor-

mansta iyileflme, kardiyak output art›fl›
kan bas›nc›nda azalma, böbrek fonksi-
yonlar›nda iyileflme, egzersiz performan-
s›nda artma, lipid seviyelerinde düzel-
me, saç gelifliminde iyileflme ve ruhsal
durumda düzelmelerin görüldü¤ü bil-
dirilmifltir.

HGH Enjeksiyonunun 
Olumsuz Yönleri Var m›? 

hGH kullan›m›n›n dezavantajlar›, günde
bir kaç kez enjeksiyon seklinde uygulan-
mas›, etkilerinde giderek azalma oluflma-
s› ve pahal› olmas›d›r. hGH’nin baz› yan
etkileri de bulunmaktad›r. Baz› hastalar-
da eklem a¤r›lar›, s›v› tutulumu karpal
tünel sendromu ve meme dokusunda bü-
yüme görüldü¤ü bildirilmifltir. Bunlara
ek olarak ortaya ç›kabilece¤i düflünülen
di¤er yan etkileri flunlard›r:
• Kanser riskinde art›fl
• Tansiyon düflüklü¤ü
• Konjestif kalp hastal›¤›
• Kontrol alt›na al›namayan kanamalar
• Azalm›fl insülin duyarl›l›¤›
• Kan flekeri düflüklü¤ü veya yüksekli¤i
• Gastrointestinal rahats›zl›klar
• Ödem
• Allerjik yan›t

Sonuç olarak daha fazla miktarda
hGH almaktansa, hipofiz bezini daha çok
hGH salg›lamas› için uyarmak, bunu ya-
parken de daha do¤al ve etkinli¤i bilinen
yöntemleri tercih etmek flimdilik daha
güvenli gibi görünmektedir.

Büyüme Hormonu 
“Gençlik ‹ksiri” mi?

Piyasada bulunan ve hGH içerdi¤i iddia
edilen hap, toz ya da spreylerin
kendilerinin kullan›ld›¤› klinik
çal›flmalar yap›lmam›flt›r. hGH’nin oral
yoldan al›narak kana kar›flmas›
imkans›zd›r. Araflt›rmalara göre hGH
düzeyini yükseltmenin en iyi yolu
vücudun daha fazla hGH üretmesini
uyarmakt›r. Bu sayede vücuttaki
düzenleyici sistemler de, zararl›
düzeylere çikabilecek hGH'nin
üretimine engel olabilmektedir.
Do¤ada büyüme hormonu sal›n›m›n›
uyard›¤› bilinen bir çok do¤al kaynak
bulunmaktad›r. Örne¤in L-glutamin(et,
süt, vb hayvansal gıdalar), arginin
(kabak çekirde¤i, soya fasülyesi,
badem, ayçiçe¤i, susam) ve L-
dopa'n›n, büyüme hormonu sal›n›m›n›
artt›rd›¤› gösterilmifltir. Bunlar›n yan›
s›ra düzenli uyku ve egzersizin de
büyüme hormonu sal›n›m›n› artt›rd›¤›
bilinmektedir.

Dikkat Edilmesi 
Gereken Noktalar
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Nas›l Daha “Ak›ll›” Beslenebiliriz?
Farkl› diyet programlar› bizlere y›llarca
formda ve sa¤l›kl› kalman›n alt›n anahta-
r› olarak sunuldular. Uygulay›c›lar için en
zor olan durum ise, bu diyet programlar›-
n›n ço¤u zaman birbirine taban tabana z›t
verilere dayanarak haz›rlanm›fl olmala-
r›yd›. Zaman içinde, do¤an›n bize sundu-
¤u kaynaklar› “az› karar, ço¤u zarar” ge-
leneksel görüflüyle tüketmenin, beslen-
mede çeflitlili¤e önem vermenin ve miras
ald›¤›m›z “Akdeniz Diyeti”ni yaflatma-
n›n, ak›ll› beslenme için gerekli olan ger-
çek alt›n anahtarlar oldu¤u anlafl›ld›. 

Asl›nda Düflündü¤ümüzden 
Daha Az G›daya ‹htiyac›m›z Var
Kilo vermek ve formda kalmak için temel
ilke, tüketti¤iniz kaloriden daha az›n› ye-
mektir. Deney ortamlar›nda yarat›lan aç-
l›k koflullar›n›n belirli genleri tetikleye-
rek yaflam süresini uzatmas› çok çarp›c›-
d›r. Ancak diyet yaparak kilo vermeye
çal›flanlar›n çok iyi bildi¤i gibi, gerçekten
ihtiyaç duyulan›n çok alt›nda kalori al-
mak da bir süre sonra metabolizman›n
yavafllamas›na ve vücudun enerji gerek-
siniminin azalmas›na, dolay›s›yla kolay-
l›kla yeniden kilo almaya yol açar.

Bu döngüyü k›rman›n bir yolu, yak›-
lan kalori miktar›n› artt›rmak için fiziksel
aktiviteyi artt›rmakt›r. Bir di¤er yol da ki-
flisel kalori ihtiyac›n›z›n gerçekte ne ol-
du¤unu do¤ru olarak belirlemektir. Kilo-
nuzu 29 ile ya da fiziksel olarak aktif ise-
niz 33 ile çarparak günlük kalori ihtiyac›-
n›z› kabaca hesaplayabilirsiniz. Söz geli-
mi, 70 kilo a¤›rl›¤›nda, masa bafl› çal›flan
bir insan›n günlük ortalama kalori ihtiya-
c› 2030 kaloridir. Bu da asl›nda ço¤umu-
zun düflündü¤ünden ve tüketti¤inden
daha az bir kalori de¤eridir. Kilo vermek
isteyenler bu toplam de¤erden günde 250
kalori daha az tüketmelidir.

Günlük kalori takibinizi yapabilmek için
yiyeceklerinizin kalori içeri¤i hakk›nda da
bilgi sahibi olmal›s›n›z. Yaln›zca birkaç gün
yediklerinizin kalori de¤erlerine dikkat et-
mek sizi bu konuda bilinçlendirecektir. Ya-
flam›n›z›n geri kalan›nda her yiyece¤in kalo-
risini hesaplamak zorunda olmasan›z da bu
bilinç sizi do¤ru yönlendirecektir. Ayr›ca
porsiyonlar› küçültmek de kalori kontrolün-
de yap›lacak ak›ll› düzenlemelerden biridir. 

Tüketti¤imiz Proteinleri 
Mercek Alt›na Alman›n Zaman› Geldi
Popüler zay›flama diyetlerinin baz›lar›nda
yüksek protein tüketimi teflvik edilmekte-
dir. Ancak geliflmifl toplumlarda tüketil-
mekte olan protein miktar› zaten olmas› ge-
rekenin iki kat›d›r ve bu da karaci¤er ve
böbrekler için hasar riski tafl›yan bir du-
rumdur. Gere¤inden fazla k›rm›z› et yeme-
nin kalp hastal›klar› ve kanser için de bir
yatk›nl›k yaratmas› söz konusu olabilir. Ay-
r›ca çok fazla protein tüketimi, vücuttan
kalsiyum kayb›na yol açabilir. Ayda bir-iki
kez hamburger yedi¤iniz için vicdan azab›-

na kap›lman›za gerek yok, ancak protein
tüketimi konusunda önemli olan dengeyi
sa¤lamakt›r. K›rm›z› et özellikle demir ve
vitamin B12 için önemli bir kaynakt›r. Bur-
gerler, sucuk, sosis, salam gibi yüksek ya¤
içerikli etlerden kaç›nmak, etin ya¤›n›, kü-
mes hayvanlar›n›n derisini s›y›rmak basit,
ama önemli tedbirlerdir. K›rm›z› ete alter-
natif olarak omega-3 ya¤ asitlerinden zen-
gin bal›k çeflitleri, kalp hastal›klar›, artrit ve
prostat kanseri risklerini azaltmalar›yla da
önem tafl›maktad›rlar. 

Ak›ll› beslenmek asl›nda hayal de¤il.
Önemli olan sa¤l›kl› alternatifleri bilinçli
flekilde tercih etmek. Herkese afiyet olsun!

As›rlard›r süregelen “Yemek için mi
yaflamal›, yaflamak için mi yemeli?”
sorusunun “Sa¤l›kl› yaflamak için sa¤l›kl›
yemeli” fleklinde bir yan›ta kavufltu¤u
günümüzde sa¤l›kl› beslenmenin içeri¤inin
tan›mlanmas› da giderek daha fazla önem
kazan›yor. Biz de bültenlerimizde sa¤l›kl›
beslenme konusunda bilimsel temelli,
güncel bilgiler aktarmaya özellikle dikkat
ediyoruz.

30 y›ldan uzun süredir en sa¤l›kl›
diyetlerin, ya¤ içeri¤i en düflük diyetler
oldu¤u düflünülmekteydi. Ne var ki,
düflük ya¤ içerikli, ya da ya¤s›z haz›r
ürünler de genellikle yüksek fleker
içerikleriyle kalori bombalar› olarak
sofralar›m›zda y›llarca yer ald›lar. Ancak
art›k biliniyor ki, ya¤lar›n da iyisi ve
kötüsü bulunmakta. 

1. Kötü ya¤lar

Doymufl ya¤lar: K›rm›z› et, tereya¤ ve
dondurmada bulunur.

Trans ya¤lar: Çift ba¤ içeren ya¤lar›n cis ve
trans formlar› vard›r. Cis formlar vücut
taraf›ndan kullan›labilirken, trans formlar
kullan›lamay›p kolesterole dönüfltürülürler.
Poliansatüre (Uzun zincirli, doymam›fl) ya¤
asitleri içeren birçok ya¤da trans formlar
hakimdir. Trans ya¤lar ya¤ dünyas›n›n
gerçek canavarlar›d›r ve doymufl ya¤lardan
çok daha tehlikelidirler. Birçok ifllenmifl
g›dan›n içeri¤inde gördü¤ümüz “hidrojenize
ya¤” terimi ile de ifade edilebilirler.
Hidrojenizasyon, ya¤ içeri¤indeki trans

formlar› artt›r›r. Margarinler, çikolatalar,
haz›r cipsler, haz›r kremalar ve k›zart›lm›fl
birçok fast food ürün trans ya¤lardan
zengindir. Trans ya¤lar›n tüketimindeki
%2’lik art›fl koroner kalp hastal›¤› riskinde
%30’luk art›fla yol açar.

2. ‹yi ya¤lar

Bal›k, zeytinya¤›, avakado, ceviz, f›nd›k, yer
f›st›¤›, badem ve benzeri ya¤l› tohumlar bu
gruba girer. Bu ya¤lar doygunluk hissi
verip ac›kmay› geciktirmenin yan› s›ra, kalp
sa¤l›¤› ve kan kolesterol seviyeleri
üzerinde de olumlu etkilere sahiptirler.  
Bu etki, badem, f›nd›k gibi tohumlar›n
ya¤lar› rafine edilip kullan›ld›¤›nda ne yazik
ki kaybolur. Rafine edilmeden kullan›lan
tek ya¤ yanl›zca zeytinya¤›d›r. Ayr›ca
zeytinya¤› monoansatüre ya¤ oran› en
yüksek olan bitkisel ya¤lardan biridir ve
flavanoitlerce de zengindir. Özellikle
monoansatüre(tekli, doymam›fl) ya¤
asitlerinden zengin olan ve %80 oran›nda
cis formu içeren zeytinya¤ kötü huylu(LDL)
kolesterolü düflürürken, iyi huylu(HDL)
kolesterolü de artt›r›r. 

Düflman›m›z Dedi¤imiz Ya¤lar Müttefikimiz Olabilir mi?

Yemek Ya da Yememek; 
‹flte Bütün Mesele Bu!
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‹stanbul

• Cemal Sahir Sok. No: 8 Mecidiyeköy 80300
Tel: 0.212.272 48 00   Fax: 0.212.272 48 04

Adana

• Atatürk Bulvar› No: 34/2 01120
Tel: 0.322.454 49 01   Fax: 0.322.457 55 05

Mersin

• Atatürk Cad. 4303 Sok. No: 25 Çaml›bel
Tel: 0.324.239 02 94   Fax: 0.324.239 02 95

Bursa

• ‹nönü Cad. Beysel Apt. 19/C Kat:1 16020 Heykel/Bursa
Tel: 0.224.224 03 44-224 38 43  Fax: 0.224.220 86 22
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‹
nsanlarla 8000 y›ld›r beraber olan zeytin a¤ac›, Akdeniz bölgesinde
tafll›k ve kayalarda bile kolayca yetiflirken, dünyan›n benzer iklim
bölgelerinde insanlar›n ona verdi¤i de¤ere efl, büyük çaba ve emek

karfl›l›¤› güçlükle üretilebilmektedir. 
Meyvesi zeytin ac› olup, tip ve topland›¤› döneme ba¤l› olarak %18-39

oran›nda çok k›ymetli “alt›n su” ya¤ ihtiva eder. Zeytinya¤› tarih boyunca in-
sanl›k için sadece bir yiyecek de¤il ayn› zamanda ilaç görevi de görmüfltür.

Zeytin a¤ac› üretkenli¤in, olgunlu¤un ve bar›fl›n simgesi olup, birçok
destana konu olmufl, sa¤l›kl› ve uzun bir yaflam sunmas› nedeniyle mitolo-
jide yer ald›¤› din kitaplar›nda da bahsedilmektedir. Modern t›bb›n babas›
olarak kabul edilen Hipokrat da taze zeytinlerin suyunun ruh hastal›klar›-
n›nda ve zeytin lapas›n›n da ülser tedavisinde kullan›lmas›n› tavsiye etmifl-
tir. Orta ça¤larda zeytinya¤› jinekolojik flikayetlerin tedavisinde kullan›l-
maktayken ilk ça¤larda Akdeniz yöresinde zeytinya¤› kulak a¤r›lar›nda te-
davi amaçl› kullan›lmakta, özellikle de kar›n a¤r›s›, gastrit, ülser vb. rahat-
s›zl›klarda müshil türevi olarak çocuklar üzerinde kullan›lmaktayd›.

Yaflam koflullar› nedeniyle artan sonradan kazan›lm›fl has-
tal›klardan uzak yaflamak için önerilen Akdeniz tipi beslen-
menin ana ö¤esi olan zeytinya¤›n›n sa¤l›¤›m›zdaki rolü bü-
yüktür. Akdeniz mutfa¤›n›n ve Akdeniz tipi beslenmenin
sa¤l›k de¤erinin anlafl›lmas›yla zeytinya¤› günümüzde eski
de¤erine kavuflma yolundad›r. Bat› literatüründe yer alan Gi-
rit, Ege adalar› Yunanistan ve ‹talya’da 1960’lardaki yemek al›flkanl›kla-
r› Ege bölgesinin eski mutfa¤›ndan çok farkl› de¤ildir. 

Ya¤lar›n hepsi kötü de¤ildir. Dost, sa¤l›kl› yaflant›m›z için mutlak al-
mam›z gereken bitkisel ya¤lar›n bafl›nda zeytinya¤› gelir. Çünkü zeytin-
ya¤›nda bulunan antioksidanlar hayat boyu kalp damar hastal›klar› ve
kansere karfl› koruyucu etki gösterir. Dost ya¤ zeytinya¤›n koruyucu sa¤-
l›k etkileri hakk›nda gün geçtikçe daha fazla bilimsel bilgi birikmektedir.
Akdeniz mutfa¤›n›n popüler olmas› sayesinde bizler ya¤dan korkmak
yerine, fazla kilo almayacak miktarda zeytinya¤›n› sofralar›m›zda kulla-
narak hem lezzetli yemek, hem de sa¤l›kl› yaflamak imkan›n› tekrar hat›r-
larken, Kuzey Avrupa ve Uzakdo¤u ülkeleri bu faydalar› yeni yeni ö¤-
renmektedir. Bilhassa Nature dergisinin Eylül 2003 say›s›nda ç›kan ve
BBC, NewYork Times gibi yay›n organlar›nda “Akdeniz Tipi Diyet Haya-
t› Uzat›yor”, “Uzun Yaflaman›n S›rr› Belki Akdeniz Diyetinde” gibi bafl›k-
larla büyük yer bulan asl› flaraptaki RESVERATROL, zeytinya¤›nda bol
bulunan QUERCET‹N maddelerinin de ölüm derecesinde açl›kta aktive
olan genlere ba¤l› enzimleri aktive etmelerinin gösterilmesidir.

Zeytinya¤› kullananlarda yaflam süresinin daha sa¤l›kl› geçmesi, daha az
say›da hipertansiyon ve kalp damar hastas›, belki zay›f de¤il ama daha az
say›da fliflman, daha az mide, daha az safra kesesi bilhassa kal›n ba¤›rsak
hastal›klar› ve daha az kanser ve kronik hastal›klar gözlenmektedir. Çocuk-
luk ve geliflim ça¤›nda çok zeytinya¤› tüketenlerde kemikleflme daha iyidir.

Zeytinya¤ en yüksek oranda %80 monoansatüre ya¤ asidi ihtiva eder. Di-
¤er ya¤lara nazaran oksidasyona karfl› daha dayan›kl›d›r. Bitkisel antioksi-
danlar ve vitaminler (A,E,K) ihtiva eder. Yemeklerde ya¤lama etkisini elde et-
mek için kullan›lmas› gereken ya¤ miktar› di¤er ya¤lara nazaran daha azd›r.

Akdeniz güneflinin etkisine ve susuzlu¤a dayanmak için bol miktar-
da flavonoid gelifltiren her zeytinde bu maddeler varken her üreticinin
ya¤›ndan bu etkiler elde edilebilir mi? 

HAYIR, Türk Kodeksi veya IOCC'nin tan›mlar›na göre naturel s›zma
(ekstra virgin) dahi olsa hay›r. Çünkü bu maddeler çok çabuk bozulur. Ta-
n›mlama asit düzeyine ve kötü tat karakteri olmamas›na göre yap›lm›flt›r.
Bu özellikleri koruyarak üretim genel uygulamaya girmemifltir. Bu tip bir
zeytinya¤ için zeytin olgunlaflmadan erken dönemde zedelenmeden top-
lanm›fl, bekletilmeden s›k›lm›fl, s›k›l›rken yüksek ›s› (hamur s›cakl›¤›
32oC’yi geçmemeli, tercihen 28oC) kullan›lmam›fl, saklan›rken çok fazla
hava ile temas etmemifl, tercihen azot alt›nda ve reaksiyona girmeyecek
kaplarda saklanm›fl ve mümkün oldu¤u kadar taze (iki y›ldan az), lezzeti-
ni kaybetmeden kullan›lm›fl olmas› laz›md›r. Üreticiye güveniyorsan›z bu
faydalar› daha fazla sa¤layacak total antioksidan gücü (çoklu fenol mikta-
r›) ve/veya alfa tokoferol (Vit E) düzeyini k›stas kabul edebilirsiniz.

Zeytinya¤›n sa¤l›k etkileri için bk.  www.zeytinim.com,
www.nature.com, www.youngagain2000.com.

Haz›rlayanlar: Dr.Yahya Laleli, Dr.Murat Öktem, Dr.Özlem Aker, Dr.Ça¤atay Kundak, Dr.Kürflat Derici, Emine Tokal›, Mert Karo¤lu

http://www.duzen.com.tr

e-mail: duzenank@duzen.com.tr

Uzun ve Sa¤l›kl› Ömürle Özdefllefltirilen Akdeniz Diyetinde 
Zeytinya¤ Nedir?, Nas›l Tan›mlan›r?

Extra Naturel S›zma Zeytinya¤ Asiditesi 1’den az, organoleptik
(lezzet) karakteri çok üstün.

Zeytinya¤›n sa¤l›k katk›lar›:

• Kötü kolesterolün düzeyinin
düflmesi, iyi kolesterolün
yükselmesi yönünde etkilidir.

• Mide asidinin artmas›n› önler,
barsak hareketlerini regüle eder.

• Kanser geliflimi, bilhassa kal›n
barsak kanserleri oran›
düflüktür.

• Safra kesesi tafl teflekküllünü
azalt›r, pankreas
fonksiyonlar›n› regüle eder.

• Diyabet ve hipertansiyon
hastalar›n›n dostudur, 
ilaç ihtiyac›n› azalt›r.

• Güneflin ve radyasyonun
etkisini en fazla dengeleyen
bir etkiye sahiptir.

Zeytinya¤› insanl›¤›n tan›d›¤› ve bilerek kulland›¤› ilk bitkisel
ya¤d›r. Lezzet ve asitli¤ine ba¤l› olarak zeytinya¤› Türk G›da
Kodeksine göre*;

* Türk G›da Kodeksindeki de¤erler International Olive Oil Council (IOOC)’den baz› farkl›l›klar
göstermektedir. IOOC tan›m›na göre de¤erlendirmeyi www.zeytinim.com veya
www.internationaloliveoil.org  adreslerinde bulabilirsiniz.

Naturel Birinci Zeytinya¤ Asiditesi 2’den az, organoleptik
karakteri iyi.

Naturel ‹kinci Zeytinya¤ Asiditesi 3’ten az, 
lezzetinde kusur yok.

Rafine Zeytinya¤ Kötü karakteri, kimyasal ve
fiziksel yöntemlerle giderilmifl,
organoleptik karakterini
kaybetmifl ya¤. Asit de¤eri 0.3,
peroksit 5’ten az olmal›d›r.

Riviera Rafine ya¤a en az %50 oran›nda
naturel ya¤ ilave edilmesine
ra¤men asit düzeyi 1’den az,
peroksit düzeyi 10’dan az
olmal›d›r.

Tip Zeytinya¤ (A Tipi) Rafine ya¤a en az %50 oran›nda
naturel ya¤ ilave edilmesine
ra¤men asit ve peroksit oranlar›
Riviera oran›ndad›r.

olarak s›n›fland›r›lm›flt›r.

www.3tasarim.com
www.duzen.com.tr
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