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Kurban Bayram›’n›n 
‹yiliklere Vesile Olmas›n› Diliyoruz

A⁄IZ KOKUSU

Kiflisel hijyen içinde a¤›z
ve d›fl sa¤l›¤› önemli bir
yer tutmakta ve a¤›z
kokusu hepimiz için
zaman zaman korkulan
bir problem olmaktad›r.
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Domuzdan m› Attan m›?
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ALZHEIMER HASTALI⁄I

Geliflmifl toplumlarda
Alzheimer Hastal›¤›
ölüm nedenleri aras›nda
kalp hastal›klar›, kanser
ve felçlerin ard›ndan
dördüncü s›rada 
gelmektedir.

sayfa 4 ve 5’te

GR‹P

Son 21 y›l›n istatistikleri
y›l içinde en fazla grip
vakas›n›n görüldü¤ü
dönemin fiubat ay›
oldu¤unu göstermektedir.

sayfa 6’da

ROMATO‹D ARTR‹T

Çocukluk dahil her yaflta
ortaya ç›kabilen romatoid
artrit kad›nlarda erkeklere
göre ortalama 2,5 kat
daha s›k görülür.

sayfa 7’de

‹Y‹ KARBONH‹DRAT 
KÖTÜ KARBONH‹DRAT

Dr. Willett, sa¤l›kl›
beslenme için GI de¤eri
düflük olan g›dalardan az
ve s›k tüketilmesini tavsiye
etmektedir.   

sayfa 8’de

on üç ay içinde toplumumuzun
ekseriyetini ilgilendiren olaylar› ar-
ka arkaya yafl›yoruz: Ramazan Bay-
ram›, Y›lbafl› ve karfl›lamaya haz›r-
land›¤›m›z Kurban Bayram›. Bu dö-
nem ayr›ca k›fl›n kendini en fazla his-
settirdi¤i dönem. Dile¤imiz yeni dö-
nemde al›nan kararlar›n gelecek dö-
nemlerin huzur ve refah içinde geç-
mesine vesile olmas›d›r. ABD’nin
Mars yüzeyinden analiz neticeleri ve
detayl› renkli resimler ald›¤› bir dö-
nemde, LIFE ve Discover dergilerin-
de ülkemiz topraklar›nda yer alm›fl
medeniyetlerle ilgili üç ayr› yaz› var.
Dünya üzerindeki ilk medeniyetler-
den baz›lar›n›n ülkemiz topraklar›n-
da kuruldu¤u ve y›llarca bu toprak-
lar›n ileri medeniyetlere ev sahipli¤i
yapt›¤› düflünülürse, günümüzde bi-
zim kendimizle hesaplaflmam›z
gerekmez mi? Acaba olmam›z gere-
ken yerde miyiz!

Biz Düzen Laboratuvarlar› olarak
bu seneyi de hasta ve test say›m›z›
artt›rarak, çal›flma panelimize yeni
testler ilave ederek ve yapt›¤›m›z ça-
l›flmalar› yay›nlayarak baflar›l› ka-
patt›¤›m›z› kabul ediyoruz. Çal›flan-
lar›m›za verdi¤im yeni y›l mesaj›m-

da da belirtti¤im gibi bunda en
önemli katk›, mevcut düzen ve di-
siplin içinde arkadafllar›m›z›n müfl-
teri odakl› çal›flmalar›, insana de¤er
verip dinlemeleri, alg›lamaya ve an-
latmaya çal›flmalar›d›r. Hizmet anla-
y›fl›m›z›, hizmetin çerçevesini ve su-
nuflumuzu kendimize özgü buluyor
ve sorumlulu¤umuzu idrak ve ka-
bul ediyoruz. Herhalde farkımız bu. 

Bu sene de d›fl kalite kontrol prog-
ramlar›n› yine etkin flekilde takip
ederken, geliflmeleri de ihmal etme-
yip yenilikleri hizmetinize sunmaya,
kendi verilerimizi yay›nlamaya çal›-
flaca¤›z. Kanser geneti¤i bu y›l hizme-
te koyaca¤›m›z alanlar›n bafl›nda gel-
mektedir. Sa¤l›k en büyük varl›¤›m›z.
Hizmet anlay›fl›m›z sa¤l›¤›m›z›n sü-
reklili¤ini temin etmeye yönelik oldu-
¤undan, bu imkan› sa¤layacak olan
tarama testlerini programlar›m›zda
bulundurman›n yan› s›ra, web, bro-
flür ve bülten gibi yay›nlar›m›z arac›-
l›¤›yla bilgilendirme ve yönlendirme
fonksiyonumuzu da yerine getirmeye
çal›fl›yoruz.

Bizi soru ve katk›lar›n›zla destek-
lemenizi bekliyor kurban bayram›n›-
z› kutluyoruz.

Dr. Yahya Laleli
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Pediatristler Okullarda Meflrubat
Sat›lmas›na Karfl› Ç›k›yor!

Pediatrics dergisinin Ocak 2004 say›s›nda ya-
y›nlanan bir bildirge ile, "Amerikan Pediatri

Akademisi” son y›llarda toplumda neredeyse bir
salg›n gibi artan ve her yafl grubunda görülen
obesite sorunu ile mücadele için aile kadar, ço-
cuklar›n zamanlar›n›n büyük k›sm›n› geçirdi¤i
okullardaki okul idarecileri ve ö¤retmenlere de

büyük sorumluluk düfltü¤ünü ifade etmekte. 6-9 yafl aras›ndaki çocuklar›n
%15’inin afl›r› kilolu oldu¤u ABD’de obesite çocuklar için de büyük bir sorun.
Bu nedenle okullarda çocuklara bol miktarda fleker içeren gazl› içecekler ye-
rine daha sa¤l›kl› alternatifler sunulmas› gerekti¤i vurgulanmakta. ABD’de
birçok eyalette baz› okullar daha flimdiden okul s›n›rlar› içinde sat›lmas›na
izin verilen meflrubatlar için s›n›rlamalar getirmekte. Her ne kadar okullar bu
gibi içeceklerin üretici firmalar›ndan gelir elde edip bunu ö¤renciler için kul-
lansa da, okullara bu firmalarla ifl iliflkisine girilmesinden kaç›n›lmas› da öne-
rilmekte. Meflrubatlar›n fazla kalori kaynaklar› aras›nda en yayg›n tüketilen
besinlerden oldu¤u hat›rlat›lan bildiride, okul ça¤›ndaki çocuklar›n %56-
85’inin günde en az bir kez meflrubat tüketti¤i ve bu nedenle günlük kalori
al›mlar›n›n da gerekenden çok daha fazla oldu¤u vurgulanmakta.

Bitkisel Kökenli ilaçlar›n(?) 
Yan Etkisine Dikkat

FDA (Amerikan G›da ve ‹laç Kurumu) kilo vermek
için kullan›lan bitki kökenli Ephedra adl› ilac› ya-

saklayaca¤›n› bildirdi (30 Aral›k 2003). Özellikle ka-
feinle birlikte kullan›ld›¤›nda piyasadaki benzer tez-
gah üstü preperatlara göre çok daha etkin kilo kayb›
ve kilo kontrolü sa¤lad›¤› bildirilen Ephedra’n›n et-
ken maddesi efedrin ve ilaç Ma Huang ad›yla da bi-
liniyor. Ephedra, vücutta adrenalin hormonu gibi et-
ki gösterip, kalp üzerinde uyar›c›, damarlar üzerinde

ise daralt›c› etkiye sahip. FDA ilk defa g›da tamamlay›c›s› olarak sat›lma-
s›na izin verilen bir madde için böyle bir karar al›yor. Bu karar›n al›nmas›-
n›n nedeni ise, bildirilen 16.000 yan etki içinde 2 ölüm, 4 kalp krizi ve 9 in-
me (felç) vakas›n›n bulunmas›. Uyar›c› etkisi de olan Ephedra’n›n bu
amaçla kullan›ld›¤›nda ise güvenli oldu¤u üretici firmalar taraf›ndan iddia
edilmekte. Her ne kadar ülkemizde bu ilaç sat›lmasa da, serbestçe ithal edi-
len veya ülkemizde üretilen birçok bitki kökenli madde ilaç gibi kullan›l-
makta ve kontrolü gerekmektedir. Birçok di¤er ilaçla etkileflime girdi¤i bi-
linen bu ve benzeri ilaçlar bitki kökenli oldu¤u için toplumda daha güve-
nilir oldu¤u düflünülmekle beraber, baz› ciddi yan etkilere de neden ola-
bilmekte. Bu nedenle bitkisel ilaçlar ve g›da tamamlay›c›lar›n da, ilaçlar ka-
dar iyi incelendikten sonra kullan›m›na izin verilmeli. Ayr›ca bu tip mad-
deleri kullanan kifliler bunu mutlaka doktorlar›na da bildirmeli. 

Meme Esteti¤inde Silikona Son

Daha güvenilir bulgular elde edilinceye ka-
dar Amerika’da silikonun estetik amaç-

larla kullan›m izni FDA taraf›ndan iptal edi-
lip, sadece meme kanseri sonras›nda kullan›-
m› serbest b›rak›ld› (8 Ocak 2004). Silikon uy-

gulamas› sonras›nda k›sa say›lacak süre içinde ciddi say›lacak sa¤l›k so-
runlar›na rastlanmad›¤› belirtilmekle beraber, uzun sürede ne gibi
komplikasyonlar›n ç›kaca¤› henüz bilinmemekte. Araflt›rmac›lar silikon
implantlar›n neden, ne s›kl›kla, ne durumda, niçin k›r›ld›¤› ve k›r›ld›¤›n-
da ne yap›lmas› gerekti¤i sorular›na cevap verecek yeterli veri olmad›¤›-
n› vurgulamaktalar. Bunlar›n yan› s›ra meme implantasyonu için tuzlu
su ile olan yap›lan uygulaman›n devam etmesinde bir sak›nca görülme-
miflse de, kad›nlar daha do¤al oldu¤unu söyleyerek, silikon yerlefltiril-
mesini tercih ettiklerini de belirtmektedirler.

‹zmir'de Triflinelloz Salg›n›
Domuzdan m› Attan m›?

Ocak 2004 ay›nda domuz etinin tüketilmedi¤i
ülkemiz triflinelloz salg›n› haberleri ile sars›l-

d›. ‹nan›lmas›nda zorluk çekilen bu salg›n›n ‹z-
mir’de bir çi¤ köftecinin cehaletinin ve aç gözlülü-
¤ünün neden oldu¤u bildiriliyor. Türkiye’de gö-
rülmesi en son düflünülecek olan bir parazitin sal-
g›n boyutunda ortaya ç›kmas›, yediklerimiz ve iç-

tiklerimizin hijyenik kalitesi ve toplumda g›da maddesi sat›c›lar›n›n aras›n-
da istisna bile olsa nas›l para h›rs› ile etik ve dini de¤erleri ayaklar alt›na
alabilecek kimselerin ç›kabilece¤ine bir örnek teflkil etmektedir. Sat›c›n›n
çi¤ köfte için kullan›lan etin içine avc›lar›n vurdu¤u yaban domuzu etini
kar›flt›rd›¤› için ç›kt›¤› san›lan bu salg›n toplumda bu parazite olan ilgiyi ar-
tt›rm›flt›r. Toplumumuzda domuz etinden daha fazla tüketildi¤i bilinen at
etiyle yap›lan g›dalar›n yenmesinin hem bu parazit  hem de di¤er bir çok
parazit enfeksiyonunun nedeni oldu¤u bilinmektedir. En son yaflanan tri-
flinella salg›n› g›da maddelerinin hijyenik kontrollerinin önemi ve ihmal
edilmesinin nerelere varabilece¤i bu vesile ile gözler önüne serilmifltir. 
Afla¤›da bu parazitin yol açt›¤› hastal›kla ilgili k›sa bilgi derlenmifltir. 

Triflinelloz nedir?
Triflinelloz, Trichinella spiralis olarak adland›r›lan bir parazitin yol açt›-
¤› hastal›kt›r. Genellikle domuz etinde bulunan T. spiralis kistlerinin çi¤
veya az piflmifl etlerin  yenmesi ile insanlara bulafl›r. T. spiralis, baflta do-
muz olmak üzere ay›, tilki, s›çan, at ve aslanda bulunabilir. Domuz, at
veya yukar›da belirtilen di¤er hayvanlar›n etlerinin yenilmesi, insanlar-
da gözlenmesinin nedenidir.  
Triflinelloz Dünya’da yayg›n bir enfeksiyon olmakla birlikte Türkiye’de
domuz, at veya yukar›da belirtilen di¤er hayvanlar›n›n etlerinin yenme-
mesi nedeniyle normal olarak görülmez. T. spiralis kisti tafl›yan et yenil-
di¤inde kistler ba¤›rsaklarda aç›l›r ve büyüyerek 2-4 mm uzunlu¤unda
olgun parazitler haline gelir. Parazitler daha sonra ba¤›rsak duvar›ndan
kan dolafl›m›na geçerler ve buradan kalp ve diyafram dahil kas dokula-
r›n› istila ederler. Parazit akci¤er ve beyin dokusunu da istila edebilir. 

Klinik Belirtileri Nelerdir?
Kar›n a¤r›s›, kramplar, diyare, özellikle solunum ve çi¤neme gibi kaslar-
da a¤r›, atefl.

Tan›da Kullan›lan Laboratuvar Testleri Nelerdir?
Tam kan sayımı: Eozinofil say›s›nda art›fl görülür.
Kas biyopsisi: Kas içinde triflinella aran›r.
Serolojik testleri(Parazite karfl› vucudun üretti¤i antikorlar› 
belirliyen testler): Triflinella özgül antikorlar aran›r.
CPK (kasta bulunan bir enzim): Yükselir.

Tedavisi Var m›d›r?
Ba¤›rsak formlar› için albendazol kullan›l›r. Ancak bu ilaç parazit al›n-
d›ktan sonra 48-72 saat içinde kullan›l›rsa etkilidir. Larva kaslar› istila
ettikten sonra hastal›¤›n özgül bir tedavisi yoktur. Adale a¤r›lar› için
analjezikler kullan›r.

Hastal›¤›n Prognozu (Beklentiler) Nas›ld›r?
Triflinellozlu hastalar›n ço¤u belirti vermez ve enfeksiyon kendili-
¤inden iyileflir. fiiddetli enfeksiyonlar›n tedavisi özellikle akci¤er,
kalp ve beyin tutulumu varsa zordur. 

Hastal›¤›n Komplikasyonlar› Nelerdir?
Aritmiler Kalpteki enflamasyona ba¤l› olarak görülür.
Kalp yetmezli¤i
Ensefalit
Pnömoni 

Korunmada Nelere Dikkat Edilmelidir?
Domuz ve vahfli hayvanlar›n etleri çok iyi piflirilmelidir. Etlerin 3-4 haf-
ta süre ile dondurulmas› paraziti öldürür. Etlerin dumanlanmas›, tuz-
lanmas› ve kurutulmas› ise parazitin bulaflmas›n› önleyemez. Çi¤ veya
az piflmifl etlerin her türlü paraziti bulaflt›rabilece¤i unutulmamal›
kayna¤› bilinmeyen etlerden yap›lan çigköfteler tüketilmemelidir.

Bas›ndan K›sa K›sa



M
odern yaflamda insan iliflkileri he-
pimiz için çok önemli. Kiflinin
toplumdaki sayg›nl›¤›n› sa¤lama-

s› ve devam ettirmesinin en önemli flartla-
r›ndan biri hijyene verdi¤i önemdir. Kifli-
sel hijyen içinde a¤›z ve difl sa¤l›¤› önemli
bir yer tutmakta. A¤›z kokusu (halitozis)
hepimiz için zaman zaman korkulan bir
problem olmufltur. Hatta bu problemin çö-
zümü için spray, sak›z vb. pek çok ürün
sat›lmaktad›r fakat esas çözüm altta yatan
kayna¤›n tedavi edilmesidir. Baz› besinler,
hastal›klar ve al›flkanl›klar a¤›z kokusuna
neden olabilir. Ço¤u zaman difl bak›m› ile
bu koku giderilebilirken e¤er hijyenik ön-
lemlerle sorun çözülmüyorsa, bir doktora
dan›fl›lmas› uygun olacakt›r.

A¤›z kokusunun sosyal yaflamdaki kö-
tü etkilerinin yan› s›ra, kronik difl eti has-
tal›¤› varl›¤›nda, bakteri ve toksik madde-
lerin kan dolafl›m›na geçmesiyle arterler-

de plak oluflumunun tetiklenmesi
ve buna ba¤l› olarak koroner kalp
hastal›¤› ve felç riskinde art›fl görü-
lebilir. Bunun ötesinde araflt›rmac›-
lar a¤›z hijyeni bozuk kiflilerde,
mevcut akci¤er problemlerinin de
daha kötü bir seyir gösterebilece¤i-
ne dikkat çekiyorlar. Normalde di-
fle yap›fl›k olarak bulunan bakteri-
ler, yetersiz f›rçalama veya difl ipi
kullan›m› ihmali gibi nedenlerle
tükürükte yo¤unlaflabilirler ve ne-

fesle üst solunum yollar›na geçerek bu
bölgelerin do¤al flartlar›n› bozabilirler. Bu
da di¤er mikroorganizmalar›n alt solu-
num yollar›na geçiflini kolaylaflt›r›p alt
solunum yollar›nda enfeksiyon olas›l›¤›n›
artt›r›r. Böylece t›pk› sigara kullan›m›,
çevre kirlili¤i, allerjiler ve genetik faktör-
ler gibi bozuk a¤›z hijyeni de varolan ak-
ci¤er problemlerinin seyrini kötülefltirebi-
lecek önemli bir etkendir. Bu nedenle kro-
nik akci¤er hastal›¤› olan kifliler a¤›z hij-
yenine özel önem verilmelidir.

A¤›z kokunuz oldu¤unu anlamak için
temiz bir pamuk parças›na birkaç defa
nefesiniz verip, daha sonra bu pamuk
parças›n› koklamak bir çözüm olabilir.
Fakat burundaki koku sinirleri zamanla
kiflinin kendi a¤›z kokusuna karfl› duyar-
s›zlaflaca¤›ndan, çevremizdeki insanlar›n
nefesimize karfl› gösterdi¤i reaksiyon bi-
zim için bir uyar› olacakt›r.

DÜZEN LABORATUVARLAR GRUBU

“Uluslararas› Kalite Güvencesi” 3

A¤›z Kokusu

¤›z Kokusu NedenleriA
1. Yiyecekler: So¤an ve sar›msak gibi uçucu ya¤lar içeren
yiyecekler kötü kokuya yol açan yiyeceklerin bafl›nda gelir
fakat di¤er sebze ve baharatlar da kokuya neden olabilir.  
Bu yiyeceklerin tüketilmesinden sonra keskin kokulu 
bu ya¤lar kan dolafl›m› ile akci¤erlere tafl›n›r ve buradan
nefesle d›flar› at›l›r.

2. Difl Problemleri: Difllerin düzenli f›rçalanmamas›, yiyeceklerin
birikmesine ve koku oluflturan bakterilerin üremesine neden olur.
F›rçalanmayan difllerin üzerinde renksiz bir tabaka halinde bakteriler
birikir. Bu bakteriler uzaklaflt›r›lmazsa difl eti hastal›klar› ve difl
çürüklerine neden olabilir.

3. A¤›z Kurulu¤u: A¤›zdaki tükürük bezlerinden salg›lanan s›v›lar,
a¤z›n temizlenmesini ve nemlendirilmesini sa¤lar. A¤›z›n kuru olmas›
durumunda ise, ölü hücreler at›lamayarak, dil, difleti ve yanaklar›n iç
yüzeyinde birikir. Biriken bu hücreler kötü kokuya neden olabilir.
Uyku s›ras›nda a¤›z kurulu¤u olmas› normaldir ve sabah görülen
a¤›z kokusunun nedeni bu uykudaki a¤›z kurulu¤udur.

4. Hastal›klar: Kronik akci¤er enfeksiyonlar› ve akci¤er
apseleri nefesin kötü kokmas›na neden olabilir. Ayr›ca böbrek
yetmezli¤i olanlarda a¤›zda idrar benzeri koku, karaci¤er
yetmezli¤inde ise bal›k kokusu benzeri bir koku oluflabilir.
Kontrolsüz fleker hastal›¤› ise nefeste meyve kokusuna
neden olur. 

5. A¤›z, Burun ve Bo¤az Hastal›klar›: Sinüs enfeksiyonlar›, geniz
ak›nt›s›na neden olarak a¤›zda kötü koku olflumas›na neden
olabilir. Tüm üst solunum yolu enfeksiyonlar› da balgam
oluflumuna neden olarak kötü kokuya yol açabilir.

6. Sigara Kullan›m›: Sigara a¤›zda kurulu¤a neden olarak kötü
koku oluflumuna yol açar. Ayr›ca sigara içenlerde difl ve difl eti
hastal›klar› da daha s›k görülür.

7. A¤›r Diyet: Diyet yapanlarda uzun süreli açl›¤a ba¤l› olarak
ketoasidoz geliflir. Bu da a¤›zda meyve kokusu benzeri bir
kokuya neden olur.

• Yemek yedikten sonra difllerinizi

f›rçalay›n. ‹flyerinizde difl f›rças›

bulundurun. 

• Difl temizli¤inde her gün bir kez difl

ipi kullan›n. Difl ipi, difllerinizin

aras›nda besin kalmas›na engel

olacakt›r.

• Dilinizi hafifçe f›rçalay›n. Bu sayede

dilinizin üzerinde biriken ölü hücre,

bakteri ve art›klar› ortamdan

uzaklaflt›r›lacakt›r.

• Protezlerinizin temizli¤ine özen

gösterin. Protezlerinizin her gün veya

difl doktorunuzun tavsiye etti¤i kadar

temizli¤ini yapmay› ihmal etmeyin.

• Bol su için. Bu sayede a¤z›n›z›n

nemli olmas› sa¤lanacakt›r. Çay,

kahve, asitli içecekler veya alkol ise

ayn› görevi yapamaz. Sak›zlar da

(tercihen flekersiz) tükürük salg›s›n›

artt›racakt›r.

• Sa¤lam difl f›rças› kullan›n.

Difl f›rçan›z› 2-3 ayda bir de¤ifltirin. 

• Rutin difl muayenelerinizi

aksatmay›n. Y›lda en az iki kez difl

doktorunuzu ziyaret edin.

A¤›z Kokusunu Önlemek ‹çin 
Yap›lmas› Gerekenler



G
ünümüzde t›p bilimindeki
geliflmeler sayesinde insan-
lar›n yaflam süresi de gide-
rek uzamaktad›r. Bunun
sonucu olarak yafll› nüfu-

sun artmas›, daha önce az görülen baz›
hastal›klar›n giderek toplumsal bir
problem haline gelmesine neden ol-
maktad›r. fiüphesiz bu hastal›klar için-
de en çok korkulan, mental problemle-
re yol açt›¤›ndan Alzheimer hastal›¤›-
d›r. 1907 y›l›nda Alman araflt›rmac›
Alois Alzheimer taraf›ndan tan›mlanan
hastal›¤›n uzun y›llar boyunca nadir
görüldü¤ü düflünülmüflse de, art›k en
s›k görülen bunama nedeni oldu¤u an-
lafl›lm›fl durumdad›r. Bugün 65 yafl›n

üzerinde ki popülas-
yonun yaklafl›k %10’u
Alzheimer hastal›¤›
ile beraber yaflamakta,
85 yafl›n üzerinde ise
bu oran %50’lere ç›k-
maktad›r. Geliflmifl

toplumlarda Alzheimer hastal›¤› ölüm
nedenleri aras›nda kalp hastal›klar›,
kanser ve felçlerin ard›ndan dördüncü
s›rada gelmektedir. Hastal›¤›n gelifl-
mesi için aile hikayesi de di¤er bir risk
faktörüdür. Ailesinde Alzheimer has-
tal›¤› olan bireylerde hastal›¤›n görül-
me riski artmaktad›r. Bu ailesel görül-
me özelli¤i hastal›¤›n genetik yap›s›
üzerine olan ilgiyi de artt›rmaktad›r.
Bugün 4 genin Alzheimer hastal›¤› ile
ilgili oldu¤u gösterilmifl ve flimdi has-
tal›¤›n tan› ve tedavisi bu genler üzeri-
ne yo¤unlaflm›flt›r.

Alzheimer hastal›¤›nda sorun beyin
hücrelerinin kayb›d›r. Haf›za kayb›, ru-
tin günlük iflleri yapma zorlu¤u, yer ve

zaman duygusunun kayb›, ö¤renme
zorlu¤u, dil becerisinin kayb›, yarg›lama
bozuklu¤u ve kiflilik de¤ifliklikleri ile
karakterize olan Alzheimer hastal›¤›nda
ayr›ca sinirlilik, s›k›nt›, delüsyonlar
(gerçekte var olmayan olaylara inanma)
ve halüsinasyonlar (olmayan nesne /
olaylar› görme) gibi kiflilik ve davran›fl
problemleri de görülebilir. Alzheimerda
ilk önce beyindeki haf›za ve düflünme
merkezleri etkilenir. Daha sonra hastal›-
¤›n ilerlemesi ile beynin di¤er bölgele-
rindeki hücreler de ölmeye bafllar. Bu
ilerleyici beyin fonksiyon kayb› nedeni
ile hastal›k ilerledikçe hastalar tam bir
bak›ma ihtiyaç duyacakt›r. Beyin hücre-
lerinin ilerleyen kayb› di¤er vücut sis-
temlerinin de y›k›m› ile sonuçlan›r. Has-
tan›n ciddi baflka hiçbir hastal›¤› olmasa
bile beyin fonksiyonlar›n›n tek bafl›na
kayb› sonuçta ölüme neden olacakt›r.
Alzheimer hastal›¤›n›n ilerleme h›z› da
de¤iflkendir. Semptomlar›n ortaya ç›k-
mas› ile ölüm aras›ndaki süre 3-20 y›l
aras›nda de¤iflmekle beraber ortalama 8
y›ld›r. Östrojen, aspirin, E vitamini, anti-
oksidanlar ve kombine folik asit/vita-
min B12/vitamin B6 preparatlar›n›n
Alzheimer geliflimini önlemede etkili
olabilece¤ine dair araflt›rmalar olsa da,
bu tip ilaçlar›n kullan›m› için daha ay-
r›nt›l› araflt›rmalara ihtiyaç vard›r.

Bu konu ile ilgili olarak Archives of
Nevrology dergisinde 20 Ocak 2004'te
yay›nlanan bir araflt›rmada, yüksek
doz E ve C vitamini kullan›m›n›n Alz-
heimer hastal›¤› riskini azaltt›¤› da ile-
ri sürülmüfltür.*

Alzheimer hastal›¤›n›n bir di¤er önemli
yan›, hastal›¤›n sadece hasta bireyi de¤il,
hastan›n bütün ailesini de etkilemesidir.
Alzheimer hastalar› hastal›k ilerledikçe
kendilerine bakamaz hale geldikleri gibi,
sosyal iliflki kurmada da zorluk çekerler.
Hastalar s›kl›kla en yak›n aile bireylerini
bile tan›yamaz hale geldiklerinden, bu da
aile için psikolojik aç›dan daha fazla s›k›n-
t›ya neden olacakt›r. Bu nedenlerle hasta-
lar›n ailelerine düflen yük de artacakt›r.

Kendisinde veya aile bireylerinden bi-
rinde Alzheimer hastal›¤› bulgular› olan
kifliler vakit kaybetmeden doktora baflvur-
mal›d›r çünkü erken tan› hastal›¤›n gidifla-
t›n›n yavafllat›lmas› veya durdurulmas›
için çok de¤erlidir. Günümüzde Alzhe-
imer hastal›¤›n›n tam tedavisi mümkün ol-
mamakla beraber, hastal›¤›n ilerlemesinin
engellenmesi veya durdurulmas› amac› ile
baz› ilaçlar kullan›labilmektedir.

*Doktorunuza dan›flmadan yüksek doz vitaminler

kullanmay›n›z.
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lzheimer Hastal›¤› Riskinin De¤erlendirilmesinde
Apolipoprotein E Genotiplendirmesinin Rolü
A

Apolipoproteinler, lipoprotein sentez, sekresyon ve
metabolizmas›nda rol oynar. Bunlardan birisi olan
Apolipoprotein E (Apo E) molekül a¤›rl›¤› 34 kDal olan
arjininden zengin bir glikoproteindir. Esas olarak flilomikron,
VLDL ve HDL’de bulunur ve bu lipoproteinlerin karaci¤ere
al›nmas›n› sa¤lar. Ayr›ca makrofaj, nöron ve beyindeki glial
hücrelerden de Apo E salg›lan›r. Bu hücrelerden salg›lanan
Apo E, sinir ve kas hücrelerinin geliflimi ve immün cevapta rol
oynar. Apo E geni insanda 19. kromozomdad›r ve 3 alleli
vard›r: e2, e3, e4. En s›k görülen normal genotip, e3/e3
homozigot genotiptir.

Apo E, Alzheimer hastal›¤› için de önemli bir genetik risk
faktörüdür. Apo e4 allelinin varl›¤› Alzheimer hastal›¤› geliflme riski
ile iliflkilidir. Bununla beraber Apo e4 alleli tafl›yan herkesde
Alzheimer hastal›¤› geliflmedi¤i gibi, Alzheimer hastal›¤› olan

herkesde de Apo e4 alleli bulunmaz. Bu nedenle Alzheimer
hastal›¤› semptomu bulunan hastalarda Apo e4 allelinin de
bulunmas› sadece ay›r›c› tan›ya yard›mc› olabilir. Yap›lan
araflt›rmalara göre Alzheimer hastal›¤› olan hastalar›n %34-65’i Apo
e4 alleli tafl›rken, normal popülasyonda bu oran %24-31’dir.
Bulgulara göre Apo e4 allel say›s› ile hastal›k riski do¤ru, hastal›¤›n
ortaya ç›kma yafl› ters orant›l›d›r. Dahas› henüz tart›flmal› olmakla
beraber Apo e2 allelinin de Alzheimer hastal›¤›na karfl› koruyucu
etkisi oldu¤una dair bulgular da mevcuttur.

Sonuç olarak American Collage of Medical Genetics’e göre,
Apo E genotiplendirmesinin Alzheimer hastal›¤› için tarama veya
tan› testi olarak kullan›lmas› henüz önerilmemekle birlikte
Alzheimer hastal›¤› semptomlar›n› tafl›yan hastalar›n ay›r›c›
tan›s›nda kullan›labilir. Apo E genotiplendirmesi 3 yıldır
laboratuvarımızda yapılmaktadır.

1. Haf›za Kayb›: Yaflland›kça bir miktar
haf›za kayb› olmas› do¤ald›r. Fakat
Alzheimer hastal›¤›n›n semptomlar›
basit bir haf›za kayb›ndan farkl›d›r. Yeni
ö¤renilmifl bilgilerin unutulmas›
bunaman›n en çok görülen erken
bulgusudur. Randevular›, isimleri veya
telefon numaralar›n› unutmak normal
say›labilir fakat bunama ile ilgili
durumlarda bu tip bilgilerin unutulmas›
çok daha s›kt›r ve daha sonra hasta bu
bilgileri hat›rlayamaz.

2. Günlük ‹flleri Yapmada Zorluk:
Alzheimer hastalar› bizim normalde gün
içinde nas›l yapt›¤›m›z› bile
düflünmedi¤imiz rutin iflleri yapmada
zorluk çekerler. Yemek yapma, ev iflleri
veya hobiler bu hastalar için yap›lmas›
çok zor ve ço¤u zaman hiç yap›lamayan
ifllerdir.

3. Konuflma Bozukluklar›: Herkes baz›
kelimeleri bulmakta zaman zaman
zorluk çekebilir fakat Alzheimer
hastalar› çok basit kelimeleri unutur
veya kelimeleri uygun olmayan yerlerde
kullan›r. Bu da hastan›n konuflma ve
yazmas›n›n zor anlafl›labilir bir hal
almas›na neden olur. Örne¤in
Alzheimer hastal›¤› olan bir kifli difl
f›rças›n› ararken “difllerimi f›rçalad›¤›m
fley nerede” diye sorabilir.

4. Zaman ve Yer Bilincinin Kayb›:
Haftan›n hangi gününde olundu¤unu
veya bazen yolda giderken nereye
gidildi¤ini k›sa süreli unutmak normal
say›labilir. Fakat Alzheimer hastalar›
oturduklar› sokakta kaybolabilir, oraya
nas›l geldiklerini ve eve nas›l geri
döneceklerini hat›rlamayabilir.

5. Yarg›lama veya Karar Verme Zorlu¤u:
Hiç kimsenin yarg›lama becerisi her
zaman mükemmel de¤ildir. Alzheimer
hastalar›nda ise durum farkl›d›r.
Örne¤in hastalar giyinirken hava
durumuna göre hareket etmeyebilir.
S›cak bir günde kat kat kal›n giysiler
giyerken, çok so¤uk bir günde ince
giysileri tercih edebilir. Ayr›ca hastalar
para harcama konusunda da karar
verirken s›kl›kla zorluk çekerler.
Gereksiz ve ihtiyaçlar› ile uyuflmayan
al›flverifller yapabilirler.

6. Soyut Düflünme Bozuklu¤u: Alzheimer
hastalar›n›n ço¤unlukla say›larla da

problemleri olur. Basit matematiksel
hesaplar› yapamayabilir, hatta say›lar›
ve onlar› nas›l kullanabileceklerini
unutabilirler.

7. Nesneleri Kaybetme: Herkes cüzdan›n›
veya anahtarlar›n› kaybedebilir.
Alzheimer hastalar›nda ise durum biraz
daha farkl›d›r. Hastalar s›k kulland›klar›
eflyalar› ilgisi olmayan yerlere koyup
kaybederler. Örne¤in ütüyü
buzdolab›na, kol saatlerini ise flekerli¤e
koyabilirler.

8. Duygu Durum ve Davran›fl
De¤ifliklikleri: Herkes zaman zaman
üzüntülü veya nefleli olabilir. Alzheimer
hastalar›nda içinde bulunulan duruma
uygun olmayan tepkiler ve bu
tepkilerde de çok h›zl› de¤iflimler
görülebilir. Hastalar ortada hiçbir
neden yokken gülerken birden
a¤lamaya bafllayabilir.

9. Kiflilik De¤iflimleri: ‹nsanlar›n kiflilikleri
yafl ilerledikçe bir miktar de¤iflebilir.
Fakat Alzheimer hastalar›nda bu
de¤iflim abart›l› olur. Hastalar çok
flüpheci, merakl›, korkak veya ba¤›ml›
hale gelebilir.

10. Sorumluluk Alma ‹ste¤inin
Kaybolmas›: Alzheimer hastalar›
genelde çok pasif bir hal al›r.
Televizyon karfl›s›nda çok fazla vakit
geçirir, normalden fazla uyur ve rutin
günlük iflleri bile yapmak istemezler.

Alzheimer Hastal›¤›’n›n En S›k Görülen 10 Bulgusu



G
rip insan-
lar›n toplu
olarak bu-
lunduklar›
okul, krefl,

iflyeri, bak›mevi, toplu
tafl›ma araçlar› gibi
yerlerde kolay ve
çabuk yay›lan bir
hastal›kt›r. Kuzey ya-
r›m kürede genellik-
le Ekim-May›s aylar›
aras›nda salg›nlar flek-

linde görülmesi ile birlikte son 21 y›l›n is-
tatistikleri y›l içinde en fazla grip vakas›-
n›n görüldü¤ü dönemin fiubat ay› oldu-
¤unu göstermektedir. Her y›l toplumun
ortalama %10-20’sini etkileyen bu bulafl›-
c› hastal›¤›n görülme s›kl›¤›n›n bu kadar
yüksek olmas› ne yaz›k ki kolay yay›lma-
s›ndan kaynaklanmaktad›r. 

Grip olan bir kiflinin yan›n›zda öksür-
mesi ya da hapfl›rmas› ile havaya virüs
içeren damlac›klar saç›l›r. Bu damlac›klar
havada as›l› kalarak baflka kiflilere geçe-
bilir ve hastal›¤›n yay›lmas›na neden

olur. Ayr›ca hastalar›n grip virüsü bar›n-
d›ran damlac›klar› içeren elleri ile dokun-
du¤u yerlerle temas da yine virüs bulafl-
mas›na neden olabilir. Görülme s›kl›¤›n›
art›ran di¤er bir unsur da hasta kiflinin
bulaflt›r›c›l›k süresinin uzun olmas›d›r.
Eriflkinler, flikayetler bafllamadan 1 gün
önceden, flikayetleri bafllad›ktan sonraki
7. güne kadar çevresine hastal›¤› bulaflt›-
rabilirler. Çocuklarda bu süre daha da
uzayabilir. Fakat unutulmamal›d›r ki
hastal›¤›n bafllang›ç dönemi her zaman
daha bulafl›c›d›r.

Gribe yol açan influenza virüsü temel
olarak solunum sistemini hedef al›r. Bu-
na ba¤l› olarak burunda ak›nt›, t›kan›k-
l›k, hapfl›rma, bo¤az a¤r›s›, öksürük  gibi
so¤uk alg›nl›¤›nda da (nezle) görülebilen
bulgulara rastlan›r. Ancak yine de vücut
s›cakl›¤›n›n 38°C veya üzerinde bir de¤er
olarak ölçülmesi durumunda grip olma
ihtimali daha fazlad›r. Gribe ba¤l› olan
atefl 1-7 gün sürebilir ve baz› vakalarda
41°C’ye dek yükselebilir. Ayr›ca grip
olan hastalar kendilerini so¤uk alg›nl›¤›-
na göre daha kötü hissederler. So¤uk al-
g›nl›¤› genelde ayakta atlatabilirken, grip
hastalar› yata¤a düflürebilir ve iyilefltik-
ten sonra bile yorgunluk hissi bir süre
daha devam eder. Bunlara ek olarak
gripte afla¤›daki bulgu ve belirtilerin gö-
rülmesi de beklenir:
• Üflüme, titreme, terleme
• Kuru öksürük
• Kas a¤r›lar› (özellikle s›rtta, kollarda

ve bacaklarda)
• Yorgunluk, güçsüzlük
• Burunda dolgunluk
• ‹fltah kayb›

Korunma

Her tür hastal›ktan korunmak için alt›n ilke
olan “sa¤l›kl› yaflam al›flkanl›klar›”, yani
dengeli beslenmek, yeterli ve düzenli uyu-

mak, düzenli egzersiz yapmak, temel te-
mizlik kurallar›na özen göstermek ve stres-
le bafledebilme stratejileri gelifltirmek, grip
söz konusu oldu¤unda da geçerlidir. Bun-
lara ek olarak ellerin s›k s›k ve özenli y›kan-
mas›, temiz ya da tek kullan›ml›k havlular-
la kurulanmas›, hapfl›r›rken ya da öksürür-
ken a¤z›n tek kullan›ml›k mendillerle ka-
pat›l›p, bu mendillerin bekletilmeden çöpe
at›lmas›, grip salg›nlar›n›n oldu¤u dönem-
lerde imkan varsa toplu yaflan›lan yerlerde
bulunmaktan kaç›n›lmas›, günlük yaflam
alanlar›n›n s›k s›k havaland›r›lmas› ve or-
tak eflya kullan›lmamas› basit, ama önemli
önlemlerdir. Ayr›ca ülkemizde çok yayg›n
olmakla beraber karfl›laflt›¤›m›z kiflilerle
öpüflmek yerine tokalaflmak da bu gibi en-
feksiyonlara karfl› koruyucu olacakt›r.
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Grip • Hastalarla yak›n temas içerisinde
olmay›n  (90 cm’den daha uzak durun)

• Hastalara öksürme/ hapfl›rma
s›ras›nda a¤z›n› kapatmas›n›
hat›rlat›n

• Hastalar›n kulland›¤› eflyalar›
kullanmamaya çal›fl›n, kullanman›z
gerekiyorsa önce mutlaka y›kay›n

• Dinlenin

• Bol s›v› tüketin
• Alkol ya da sigara kullanmay›n
• Hasta olan çocu¤unuz ise sak›n

aspirin vermeyin ateflini düflürmek
için doktorunuza dan›fl›n

• Di¤er insanlarla temas›n›z›
olabildi¤ince azalt›n

• ‹nsanlarla öpüflmeyin, tokalafl›n
• Öksürür ya da hapfl›r›rken a¤z›n›z› ve

burnunuzu kapat›n

Hasta Olmamak ‹çin

E¤er Siz Hasta Olursan›z

ARS Geri Gelecek mi? Kufl Gribi de Nereden Ç›kt›?S
Hat›rlanaca¤› gibi 2002 y›l› Kas›m ay›nda Çin’de ortaya ç›kan
SARS hastal›¤› k›sa sürede birçok ülkeye yay›lm›fl ve 8000’i aflk›n
vakadan 774’ü can kayb› ile sonuçlanm›flt›. Havalar›n ›s›nmas› ile
SARS hastal›¤› etkisini kaybetmifl ve geçti¤imiz A¤ustos ay›nda
Çin’deki son hasta da taburcu edilmiflti. Fakat SARS endiflesi
sona ermedi. Bilim adamlar› SARS hastal›¤›n›n dönece¤inden hep
endifle ediyorlard› ve endiflelerinde de hakl› ç›kt›lar. Son
günlerde Çin’de arka arkaya birkaç vaka tespit edildi. Ama art›k
herkes daha ihtiyatl› davran›yor ve yetkililer hemen gerekli
önlemleri alarak hastalar› ve yak›nlar›n› karantinaya al›p
müdahale ediyorlar.

Fakat endifle SARS hastal›¤› ile s›n›rl› kalmad›. Bu sefer de bir
çeflit influenza virüsünün neden oldu¤u kufl gribi hastal›¤› (H5N1)

baz› Asya ülkelerinde can almaya bafllad›. fiimdi de bu hastal›¤›n
büyük bir salg›n haline gelmesinden korkuluyor.

Dünya Sa¤l›k Örgütü (WHO) Baflkan› Lee Jong-Wook geçti¤imiz
Eylül ay›nda tüm dünyay› önümüzdeki y›llarda ortaya ç›kabilecek
SARS benzeri yeni hastal›klara karfl› haz›rl›kl› olunmas› yönünden
uyarm›flt›. fiimdi bu uyar›n›n ne kadar yerinde oldu¤u ve herkesin
bu gibi hastal›klara karfl› önlem almas› gerekti¤i görülüyor.
Hayvanlarla insanlar›n çok içiçe yaflamas›, global ›s›nma ve
dünyadaki do¤al yaflam›n zarar görmesi daha önce
karfl›laflmad›¤›m›z yeni hastal›klarla karfl› karfl›ya kalmam›za neden
oluyor. Umar›z korkulan olmaz ve bundan sonra yeni hastal›klarla
karfl›laflmay›z çünkü insanl›k hiçbir zaman yeni ç›kacak bir
hastal›¤a karfl› yeterince haz›rl›kl› olamayacakt›r.
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Genel anlamda artrit olarak
tan›mlad›¤›m›z "eklem iltihab›" 100'den
fazla alt tip içeren, genifl bir kavramd›r. En
s›k görülen iki temel artrit tipi; osteoartrit
ve romatoid artrittir. Biz de bu say›m›zda
RA hakk›ndaki genel kavramlar› sizlerle
paylaflmak istiyoruz.

R
omatoid artrit (RA) temelde bir çok
eklemin iltihabi tutulumuyla karak-
terize, nedeni tam olarak bilineme-

yen, sistemik, kronik bir hastal›kt›r. Ço-
cukluk dahil her yaflta görülebilirse de ti-
pik olarak 30-50 yafl civar›nda ortaya ç›kar.
Kad›nlarda erkeklere göre ortalama 2,5 kat
daha s›kt›r. RA, otoimmün sürecin iflledi¤i
bir hastal›kt›r. Yani, vücudun kendi ögele-
rini yabanc› gibi alg›lay›p antikor üretmesi
söz konusudur. Genetik yatk›nl›k zemi-
ninde tetikleyici çevre faktörlerinin devre-
ye girmesiyle bu otoimmün süreç bafllaya-
bilir. RA bulgular›n›n hamilelikte azal›p,
do¤um sonras› alevlenmesi hormonal ba¤-
lant›y› desteklemekle birlikte, hamilelikte
varolan ba¤›fl›kl›k sistemi de¤iflikliklerinin
de bu duruma katk›s› olabilece¤i düflünül-
mektedir.

RA hastalar›nda hastalar›n temel ya-
k›nmalar› eklem sorunlar›yla ilgilidir. El,
bilek, diz ve ayak eklemleri di¤er eklem-
lere göre daha s›k etkilenirler. En erken
tutulan eklemler de genellikle el ve el bi-
lek eklemleridir. Bunlar›n yan› s›ra dir-
sek, omuz, kalça, ayak bile¤i ve çene ek-
lemlerinde de RA hastal›¤› etkili olabilir.
Eklem hareketlerinin sabahlar› k›s›tl›
olup sonradan bir miktar düzelme gös-
termesi sabah sertli¤i olarak isimlendiri-
lir ve RA’n›n önemli bulgular›ndan biri-
dir. RA’da eklem tutulumu genelde gezi-
ci özellikte olmay›p bir çok eklemin birbi-
ri ard›na tutulumu ile karakterizedir. Ek-
lem bulgular›na ilave olarak RA’da siste-
mik belirtilerin de efllik etti¤i deri, kalp,
akci¤er, nörolojik sistem, hematolojik sis-
tem ve göz gibi farkl› organlara ait eklem
d›fl› bulgular da ortaya ç›kabilir.

RA tan›s›n›n erken konulmas› ve tan›
konur konmaz tedaviye bafllanmas›, ek-
lem hasar›ndan korunmay› sa¤laman›n
yan› s›ra hastal›¤›n do¤al seyrini de
olumlu yönde de¤ifltirebilir. Günümüz-
de farkl› ilaç kombinasyonlar› ve destek
tedavileri RA ile yaflayan hastalarda ya-
flam kalitesinin önceki y›llara göre bü-
yük ölçüde yükselmesini sa¤lam›flt›r.
Tedavide amaçlar, hastal›¤›n otoimmün,
iltihabi sürecini kontrol alt›nda tutmak,
eklem hasar›ndan korunmay› sa¤lamak,
hastan›n yak›nmalar›n› azaltarak perfor-
mans kayb›n› önlemek, günlük aktivite-
lerini gerçeklefltirebilmesini mümkün
k›lmak ve hastal›¤a ya da tedaviye ba¤l›
geliflebilecek istenmeyen durumlar› ön-
lemek olarak s›ralanabilir. RA tedavisi
t›bb›n bir çok farkl› disiplininin kat›l›m›-
n› gerektirebilir. Ayr›ca tedavi s›ras›nda

kiflinin psikolojik deste¤e gereksinim
duyabilece¤i ak›lda tutulmal›d›r. Hasta-
lara yaflam tarz› de¤ifliklikleri ve istira-
hatle egzersiz aras›nda dengeyi sa¤laya-
bilecekleri bir yaflam ritmi önerilir. Bu
aflamada fizik tedavi uzmanlar›ndan ve
fizyoterapistlerden yard›m al›nmal›d›r.
Tedavi esnas›nda hastalar›n düzenli ara-
l›klarla genel durumlar›, hastal›k aktivi-
teleri, tedaviye yan›tlar› ve tedaviye
ba¤l› oluflabilecek çeflitli etkiler bak›m›n-
dan de¤erlendirilmeleri gerekmektedir.

TNF ve IL-1 RA’l› hastalar›n eklem s›-
v›lar›nda bulunan ve RA’ya özgü eklem
iltihab› ve hasar›ndan sorumlu tutulan
maddelerdir. Ayr›ca RA’l› hastalar›n yor-
gunluk, halsizlik, atefl gibi baz› sistemik
belirtileriyle TNF ve IL-1’in yüksek kan
düzeylerinin iliflkili oldu¤u düflünül-
mektedir. TNF ve IL-1'i etkisiz hale geti-
rebilen biomoleküllerin gelifltirilmesiyle
klasik RA tedavilerine dirençli olgularda
bile tedavi baflar›s› sa¤lanm›flt›r.

Romatoid 
Artrit

RA tedavisinde baflar›y›

sa¤lamak için ilk ve 

en önemli ad›m hasta ve

ailesinin RA hakk›nda bilgi

sahibi olmas›d›r.

A tan›s› için ARA
kriterleri olarak bilinen
afla¤›daki bulgulardan en az
dördü bulunmalı ve ilk dört
bulgu altı hafta boyunca
devam etmelidir.

1. Eklemlerde en az 1 saat devam 
eden sabah sertli¤i 

2. Efl zamanl› olarak 3 veya daha fazla 
eklemin tutulumu

3. El eklemlerinin tutulumu

4. Eklemlerin simetrik tutulumu

5. Deri alt› nodüller 
(Romatoid nodüllerin varl›¤›)

6. Romatoid faktör varl›¤›

7. El bilek grafilerinde RA için tipik 
radyolojik de¤iflimlerin bulunmas›

R
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☎ 0800 314 73 93

Y
aflamam›z için gerekli enerji-
yi sa¤layan en önemli kay-
nak karbonhidratlard›r. Ye-

tiflkin bir insan›n günlük diyetinin
%45-65’inin karbonhidratlar tara-
f›ndan oluflturulmas› tavsiye edil-
mektedir. D›flar›dan iki tip karbon-
hidrat al›r›z: Kompleks (niflasta) ve

basit (basit flekerler) karbonhidratlar. D›flar›dan al›nan bu kar-
bonhidratlar barsaklarda çeflitli enzimler taraf›ndan parçalan›r
ve tek fleker dizilerine (glukoz, fruktoz, mannoz) kadar parçala-
n›p emilirler. Glukoz do¤rudan kana kar›fl›rken, di¤er flekerler
karaci¤erde glukoza dönüfltürülürler. 

Yenilen g›dalar›n cinsine göre, barsaklardaki parçalanma ve
emilme h›zlar› da farkl›d›r. Karbonhidratlar›n yavafl veya h›zl›
parçalanmas› ve emilimine ba¤l› olarak kan flekeri de ani veya
yavafl yükselir. ‹flte bu parçalanma ve emilme ifllemi ile kan fle-
kerinin yükselme zaman› aras›nda geçen süre glisemik indeks
(GI) kavram› olarak karfl›m›za ç›kmaktad›r. Son günlerde gün-
demimize giren bu kavram k›saca belirli bir miktar g›dan›n han-
gi h›zla kan flekerimizi yükseltti¤ini göstermektedir. Yani dü-
flük GI’l› g›dalar kan flekerini yavafl ve az miktarda yükseltir-
ken, GI de¤eri yüksek olan g›dalar kan flekerinde ani ve al›nan
miktara göre yüksek düzeyde art›fllara neden olur.

50 g karbonhidrat içeren herhangi bir g›da al›m› sonras›nda
elde edilen kan flekeri de¤erinin, 50 g saf glukoz sonras› elde
edilen kan flekeri de¤erine oran› GI olarak ifade edilir.

Glisemik indeks kavram› özellikle bas›nda çok iddial› bir fle-
kilde kullan›lsa da, sa¤lad›¤› de¤er s›n›rl›d›r çünkü bu kavram-
da bahsi geçen g›dan›n ne kadar›n›n 50 g karbonhidrat içerdi¤i
bulunmamaktad›r. Her g›dan›n karbonhidrat içeri¤i farkl› oldu-
¤undan 50 g karbonhidrat al›nmas› için tüketilmesi gereken
miktar da farkl›d›r. Örne¤in havuçtan 50 g karbonhidrat almak

için 700 g havuç tüketilmelidir.
GI de¤erinin yüksek veya orta düzeyde olmas›, fazla

karbonhidrat al›nd›¤› anlam›na gelmez çünkü havuç ör-
ne¤inde oldu¤u gibi çok fazla miktarda tüketilmedi¤i

takdirde kan flekeri de¤erini önemli miktarda yük-

seltmeyecektir. Bunun tersi de geçerlidir. GI de¤eri düflük olan
bir g›dadan çok miktarda tüketilirse kan flekeri yine yükselecek-
tir. Bu nedenle Dr.Walter Willett glisemik yük (GY) kavram›n›
ortaya koymufltur.

GY, belirli bir miktar g›dada mevcut olan emilebilir karbon-
hidrat›n kan flekerine yapt›¤› etkiyi göstermektedir. Burada GI
de¤eri ile belirli bir miktar g›dada bulunan karbonhidrat miktar›
hesaba kat›lmaktad›r. Bir besinle al›nan karbonhidrat miktar›n›n
o besinin GI de¤eriyle çarp›lmas› ile GY de¤eri elde edilir. Örne-
¤in 1 dilim karpuz (yaklafl›k 150 g) yedi¤imizde 11 g karbonhid-
rat al›r›z. 1 dilim karpuzun GY de¤eri 7,9’dur (Karpuzun GI de-
¤eri X al›nan karbonhidrat miktar› = 0,72 X 11 = 7,9). Görüldü¤ü
gibi karpuzun GI de¤eri yüksek grupta olmas›na ra¤men, GY de-
¤eri çok düflüktür ve 1 dilim tüketildi¤inde kan flekerinde yavafl
ve az miktarda yükselmeye neden olacakt›r. 3 dilim karpuz yen-
mesi durumunda ise al›nan GY de 3 kat›na ç›kacak (7,9 X 3 = 23,7)
ve kan flekerindeki art›fl h›zl› ve daha çok olacakt›r.

Bu durumda GI kavram›n›n bize faydas› nedir? GI de¤eri bize
hangi g›dalardaki karbonhidrat›n dost, hangilerininse zararl› oldu-
¤unu göstermektedir. Dr.Willett sa¤l›kl› beslenme için GI de¤eri
düflük olan g›dalardan az ve s›k tüketilmesini tavsiye etmektedir.
Kan flekerimizi yavafl yükselten g›dalarla beslenirsek vücudumu-
zun bu g›dalara cevab› da (insülin vb. hormonlarla) o kadar kolay
olacakt›r. Bu sayede vücudumuzun insülin dengesinin korunmas›
sa¤lan›r ve ileride geliflebilecek insülin regülasyonunun bozulmas›,
fliflmanl›k, yüksek tansiyon, kalp damar hastal›klar› ve metabolik
sendrom gibi birçok hastal›k için önlem al›nm›fl olur.

Art›k biliyoruz ki tüketti¤imiz g›dalar›n miktar› kadar özel-
likleri de bizim için çok önemli. Dengeli beslenme kavram› bir

bütün olarak ele al›nd›¤›n-
da bizi bir çok hastal›¤a
karfl› koruyacakt›r. Beslen-
me ile ilgili olarak daha
önceki say›lardaki yaz›-
lar›m›z› internet adresi-
mizden ulaflabilirsiniz.
Ayr›ca bu konudaki yaz›la-
r›m›za önümüzdeki say›lar-
da devam edece¤iz.

Haz›rlayanlar: Dr.Yahya Laleli, Dr.Murat Öktem, Dr. U¤ur Çiftçi, Dr.Özlem Aker, Emine Tokal›

http://www.duzen.com.tr

e-mail: duzenank@duzen.com.tr

‹yi Karbonhidrat - Kötü Karbonhidrat

GI De¤eri

Düflük <55
Orta 56-69
Yüksek >70

G›da Glisemik ‹ndeks De¤eri Karbonhidrat ‹çeri¤i Glisemik Yük

Hafllanm›fl Patates 85 30 g (1 adet) 25,5

Hafllanm›fl Havuç 49 8 g  (1 adet orta boy) 3,9

Elma 38 15 g (1 adet) 5,7

Ekmek 75 15 g (1 dilim) 11,3

Süt 30 12 g (1 bardak) 3,6

Makarna 40 72 g (1 porsiyon) 28,8

Karpuz 72 11 g (1 dilim) 7,9

Çikolata 49 52 g (100 g) 25,5

GY De¤eri

Düflük <10
Orta 11-19
Yüksek >20

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