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OMEGA 3 YAG ASITLERI VE INSAN SAGLIGI UZERINE ETKILERI

OMEGA 3 FATTY ACIDS AND THEIR EFFECTS ON HUMAN HEALTH

Semra YAPRAK, ihaan KARABULUT, Garol ERGIN
Hacettepe Oniversites], Gida Mithendisiig! B8limU, Beyleps Ankara

OZET: -3 yag asitler] vicutta tnemil fizyolofik fonksiyonlara sahip olup, saghkh bilylme ve gellsme igin gerekiidirler. Bu asitler, viicutta
sentezlenemadikleri igin alzem yaj asitleri arasinda yer alirtar. Bu nedenle de insan vicudu bu yad asitlerinl diyetle almak zorundadir. -3 yaj
asitleri igerisinde dofjada en yaygin olan a-linolenik asit (ALA, C18:3, w-3) esas olarak bitkilerde, aykosapentaenoik asit (APA, C20:5, w-3) ve
dokosahegzaenoik asit (DHA, C22:8, -3} Ise deniz Ortinlerinde bulunmaktadir. ALA wiicutta zinclr uzunlugunun artmas! ve gift baj olugmasi
yolu ile APA ve DHA’ya metabolize olur.

Yapilan epidemiyolojlk caligmalar balik difier -3 ya§ asidi kaynaklarinin tiketlmesi lle kalp-damar rahatsizliktanimin azaltilmasi
arasinda iligkl oldugunu gdstermigtir. Blr kisim aragtiricilar da -3 yad asitierfnin baz kanser tirlerl ve bafiigiklik sistemi rahatsizhiklarinin
dnlenmesl| va iyilestiriimesinde yarari etkilerinin oldufunu 8ne strmektedir.

ABSTRACT: -3 fatly acids have specific physlotogleal functions that they are necessary for healthy growth and development. -3 fatty
acids are essential fatty acids, because humans can not synthesize these fatty acids, which nead to be provided by the diet. The most common
o3 fatty acids are e-linolenic acid (ALA, C18:3, w-3) found malnly in plants, and elcosapentaenolc acld (EPA, C20:5, &-3) and
docosahexaenoic acld (DHA, C22:6, v-3) found almost in marine products. ALA Is metabofized to EPA and DHA by elongation of the chain
and introduction of double bonds in body.

Epidemiologic studies have shown a comelation between consumption of fish or other sources of disatry ©-3 fatty acids and
decreasing of cardlovascular diseases. Also some researchers suggest that w-3 fatty aclds may have beneflcial effects on the prevention and
treating of certain types of cancers and Inflammatory diseases.

GiRls

Son yiltarda kalp-damar rahatstzliklarinda tipidierin 8nemli rolil oldugu ortaya konmustur. Genel olarak
yag tiketiminin glnliik ahnan enerjinin % 30'unu agmamasi gerektigi kabul edilmektedir. Atnan yagin tigte
birinin doymug yag asitlerince zengin et ve tavuk rlineri, tereyag, hindistan cevizi gibi gidalardan, tigte birinin
tekli doymamig yag asitlerince zengin sivi yaglardan (zeytinyag, findik yadi) ve kalan iigte birinin de goklu
doymamig yagd asitlerince zengin yaglardan (soya, pamuk, aygigek, misirézii yaglar) alinmasi uygun
gorilmektedir. Yaglarn diyetten tamamen kaldirimasi, agin ve dengesiz tlketimléri kadar zararli olabilir
{SWERN, 1982; GIESE, 1996).

Son yillarda ©-3, diler adiyla n-3 yag asitlerine olan ilgi atmigtr. ©-3 ve -6 goklu doymamis yag
asitleri viicutta énemli fonksiyonlar Ustlenirler. Biiylime ve gelisme igin gerekiidirler. Yapilan epidemiyolajik
gahismalarda, yliksek oranda yag ve kolesteroi igeren diyetle baslenmelerine kargin Greenland Eskimolarinda
kaip-damar hastaliklannin gérGlme orammn digik oldufu belirlenmigtir. Balik, balik yadi veya
dokosahegzaenoik asit ve aykosapentaenolk asidin gegitli hastaliklar dzerine etkileri klinik ve epidemiyolojik
calismalar sonucu ortaya konmustur. @-3 yag asitlerlnin kalp damar hastaliklar ve bazi kanser tirleri ile
badigiklik sistemi hastaliklarinin iyilestirimesinde; bebeklerin beyin ve sinir sisteminin geligiminde énemii rol
oynadiklar saptanmmgtir (HAMILTON, 1995; NETTLETON, 1995; TRAUTWEIN, 2001),

2. o3 YAQ ASITLERININ vAPISI

Yaglar doymus, tekli doymamms ve goklu doymamg yag ashilerinden olugur. Doymamig yad asitleri ¢ift
bagin yerine gére ©-3, ©-6 ve w-9 yag asitleri otarak adlandinimaktadir. Goklu doymamig yag asitleri ise @-3
ve o-6 adi ile anilan iki grup yag asidinden olugmusgtur. Bu yag asitleri arasindaki farkliltk metil grubundan
itibaren numaralandiginda ¢ift bagin farkh karbonlarda yer almasina dayanmaktadir, -3 yag asitlerinde ift
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bag metil grubundan itibaren 3. karbonda, w-6 yaj asitlerinde ise 6. karbonda bulunmaktadir. a-linolenik
{C18:3, ALA), aykosapertaenoik (C20:5, APA) ve dokosahegzaenolk asit (C22:6, DHA) w-3; linoleik (C18:2,
LA) ve aragidonik asit {C20:4, AA) ise w-6 yag asitleri sinifina girmektedir (NETTLETON, 1995; HORNSTRA,

2001; TRAUTWEIN, 2001).

3. v-3 YAG ASITLERININ METABOLIZMASI

- Gene! olarak diyetle alinan linoleat ve linolenat sirasiyla 6, 8, 11, 14- C 204 ve 5, 8, 11, 14,17- C
20:5'c A6 ve AB spesifix pozisyonlaninda desature olarak ve malonyl-CoA’a bagiml zincirlerin uzamas:
basamag: ile metabolize olur (SPRECHER, 2000).

ALA'dan APA'ya donligim hizi tam olarak bllinmemektedir ve diger yag asitlerinin &zellikle goklu
doymamig yag asitlerinin ahimina baghdir. ALA'nin % 10-15 kadanmn APA'ya donistigl ve DHA'ya
dénligminin ise simirli oldugu samimaktadir. Diyetle aknan her 10 g ALA'nin plazma ve hiicre membran
fosfolipidlerine 0,5-1 g APA katiimasin sadladig belirlenmigtir (TRAUTWEIN, 2001).

4. =3 YAG ASITLERININ KAYNAKLARI

4.1. ALA

ALA ézellikle yegil yaprakl i1spanak gibl sebzeler lle soya fasulyesi ve mercimek gibi baklagillerin
kloroplastlarinda; keten tohumu, soya, kolza gibi yagdli tohumtar ve kabuklu yemiglerde bulunmaktadir. Yesil

yaprakl sebzeler gok az yag igerdiklerinden
ALA igin dnemli kaynak say:mazlar. Ancak

Clzelge 1. o-Linolenik Asit Kaynaklari (TRAUTWEIN, 2001)

1spanak benzeri bir sebze olan semizotunda Yag miktar (g/100 g)  c-linolenik asit
dnemli miktarda ALA bulunmaktadir. 100 g (&/100g)
taze semiz otu 300-400 mg ALA iceritken  Kau ve stvt yaplar
1spanakta bu miktar 50 mg’ dir. Bitkisel yagtar Tereyagi 832 1,20
iginde keten tohumu ya@ (bezir yad) en Domuz yal 100,0 098
zengin kaynak olup yakiagik % 57 oraninda Keten tohumu yaji 100,0 542
ALA igerir. Kolza, kanola, soya ve ceviz % 7- Soya yag1 100,0 170
13 oranlarinda ALA igerir (Gizelge 1). Kolza yafi 100.0 15
Ceviz yafi 100,0 13,5
4.2. APA ve DHA Zeytinyaft 1000 0,86
APA ve DHA fitoplanktonlar tarafindan ~ Yemisler ve yaglt tohumlar
sentezlenir. Fitoplanktonlar baliklar ile diger Badem 41 0:26
deniz hayvanlan tarafindan toketilirler. Bu Yerfistgt 494 0.4
nedenle deniz (rinlerinde bu yag asitleri Sus.am 504 0.7
) - . Ceviz 62,5 6,80
konsantre haldedir. Gesitli su Ortinlerinin «-3 Baklagilter
yag asidi igenigi Gizelge 2°de verilmistir, Soya fastiyesi (kuru) 18,1 093
' Baligin vilcut yad ile karacier yagn Bezelye 1,44 0,16
birhirinden farkli bilegsime sahiptir. Ballk  payiar
karaciger yaglan &rnegin Morina karaciger Bupday embriyosu 9,20 0,59
yag: vitamin A ve D bakimindan zengin olup Arpa 2,10 0,11
% 22 oraninda @-3 goklu doymamis yag Yulaf 7,00 0,10
asitierini igerir. Balik viicut yaglari ise 8rnedin  Sebzeler
som baldt yad % 20-30 APA ve DHA ile Ispanak 0,30 0,13
dislik oranda kolesterol {2,2 mg/ mI’ den az) Deteotu 0.70 0.29
Karatshana 0,90 0,35

ve vitamin A ve D igerir {TRAUTWEIN, 2001).
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«-3 ve -6 yaj asitlerince zengin Clzelge2. Bahklar ve Baz Su Urinlerinin Yag Asidi icerikleri

diger bir kaynak yumurta sarisi fosfolipid- (TRAUTWEIN, 2001)
leridir. Yumurta sarisinin bilegimi tavuga Yag miktari APA DHA
verilen besine baglidir. Tavuklarin biyitk @®100g)  (g100¢) (&/100 g)
oranda bahk kiispesi ile beslenmesi  Deniz ve taze su balklan
sonucu DHA miktan artinlabilmektedir Yilan bahj 24,5 0.26 0,57
(TRAUTWEIN, 2001). Ringa balig: 17.8 2,04 0,68
Caga balils 16,6 1,33 1,90
4.3. Ticarl Olarak Satilan ®-3 Tuna 5.5 1.08 229
~ Yag Asidi Preparatian Sam balig 136 071 215
Ticari olarak satilan ©-3 prepa-
Uskumru 11,9 0,63 1,12
ratlar gunlardir: Sardalya 45 0.58 081
Omega Pure™ (Omega protein, ‘ ’ ’ ’
Barrington, I, USA), ROPUFA® Kilig baligs 44 0.13 0.66
(Hoffmann LaRoche, CH), Dry n-3x® Alabalik 21 . 015 044
(BASF Health & Nutrition, DK), EPAX® Morina 06 0,06 0,12
{(Pronova Biocare, N} , DenomégaTM Kabuklu ve midyeler
(Denofa, N), DHA-HP (Nichimen Co- Istakoz L9 0,10 0,10
operation, Japan), DHA powder, DHA Karides 14 020 0,10
dispersible liguid ('!'aliko Kagaku, Japan}. Midye 13 0,05 0.10
Bu preparatlar belirli oranlarda DHA ve Kerevit I 0.06 008

APA igcermektedir (TRAUTWEIN, 2001).

5. v-3 YAG ASITLERI VE SAGLIK

-3 v& ©-6 yaj asitleri hilcre membraninin yapisal bilegenleridir ve aykosanoidlerin dncil maddeleri
olarak bilinirler. LA ve ALA'nin uzun zincirli tirevleri vicuttaki tiim dokularin hicre zan fosfolipidierinin yapisal
bilegenleridir. Fosfolipidlerin bilegimi hilcre zannin gegirgenligini ve diger karakteristik tzelliklerini belirler. -3
ve »-6 yag asitleri farkli lipid simiflan iginde dagiimaktadir. Omegin ALA trigliseritler icinde ve kolesterol
esterleri halinde, APA ve DHA ise esas olarak fosfolipidlerde bulunmaktadir. Tim memelilerde beyin, retina,
serebral korteks ve testis @-3 yag asitlerinden DHA bakimindan zengindirler (TRAUTWEIN, 2001).

LNA, DHA ve APA yag asitleri birbirlerinin yerini tutamazlar. Herbiri farkh gérevier (istlenmiglerdir. Temel
yag asitleri ofan linoleik, linolenik ve aragidonik asitler fizyolojik olaylarda, enfeksiyon hastaliklarinda, ozellikle
badigiklik sisteminde énemli fonksiyonlar tstlenirler. Kanin pihtilagmasi, kan damarlatninin geniglemesi ve kas
kasiimasinm saglariar (NETTLETON, 1995; TRAUTWEIN, 2001).

Temel yad asitlerince yetersiz beslenen kigilerde, dzellikle bebeklerde ve gocuklarda, biyiime ve
gelisme aksamakta, ekzema, agin su kaybi, deride kizarkliklar, mikroplara karst direngsiziik, anormal kan
pihtilagmasi, bébrek yetmezligi, yliksek tansiyon ve karacifer yaglanmasi gibt metabolik bozukluklar ortaya
gkabilmektedir. Temel yag asitlerinin eksikligi genellikle uzun siire tek yénlli beslenme sonucu yetersiz
beslenme, genetik bozukduklar ve uzun slreli ilag tedavileri sonucunda gdzlenmektedir (NETTLETON, 1995).

DHA ve APA beyin hiicrelerinin ve retina tabakasinih gelismesi igin mutlaka gerekli oldugundan biiyime
¢aginda olan gocuklar igin énem tagimaktadir. Diyetin bol miktarda DHA igetmesi dgrenme yetenegini gelistirir.
DHA, diger yag asitlerine gére beyin tarafindan éncelikli alimr. DHA'nin beyinde yikilmasi oldukga hizh olur.
DHA eksikliginde bebeklerde kist olusumu, fenitketonuri, depresyon, saldirganiik gibt bozukluklar olur. Beyinde
DHA'nin azalmas: ile yashhk dénemlerinde kavrama bozuklugu ve Alzheimer hastald: gdzlenmektedir
{HORRCCKS ve KEO, 1999).

w-3 yag asitleri iltihabik hastaliklardan olan astim, eklem romatizmast, bagirsak iltthabr gibi hastaliklarin
tedavisinde, depresyon gibi sinirse! rahatstzliklarda kullanimaktadir. Sinir sisteminin geligimindeki iglevi ve
fizyolojik faydalarindan dolay! annelerin ve bebeklerin beslenmesinde kullammi yayginlagmaya baglamighr
(NETTLETON, 1995; TRAUTWEIN, 2001).
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5.1. Kalp-Damar Hastaliklar

Bati toplumlarinda 6lime neden olan en énemil hastalikiann baginda kalp damar rahatsnzhklarl gelir.
DHA ve APA bakimindan zengin olan balik yaglarinin tOketilmesl kalp-damar hastaliklarinin olugma riskini
azaltir. Balik yad: sadece kan trigliseritletini ve trombosisi azaltmakla kalmaz, ayni zamanda kalp aritmisini,
hipertansiyonu ve ¢arpintiy: énler, ggis kanseri gibi baz: kanser titlerine karg vilcudu korur (MAZZA, 1998;
SADLER ve SALTMARSH, 1998; MANTZICRIS ve ark., 2000).

Greenland, Japonya ve diger Qlkelerde yapilan epldemlyolojik ¢aligmalar yiilksek miktarda balik yad
tilkketiminin ateroskleroz ve trombozu dnledigini gdstermektedir (TEMPLE, 1996; MAZZA, 1998; MANTZICRIS
ve ark., 2000; YAMADA ve ark., 2000; HAREL ve ark,, 2001).

5.1.1. Kolesterol
Kan kolesterol diizeyi yiksek ofaniar, kalp hastalikiarinda risk etkeni olan insanlardir. Kan kolesterol
diizeyinin diigirilmesi aterosklerotik lezyonlarin azalmasina neden olur. Her gtin sindirim sisteminden alinan
kolesterolden bagka, viicut hiicrelerinde bilyilk miktarda endojen kolesterol olugur. Ashnda dolagimdaki
plazma lipoproteinleri iginde bulunan endojen kolesterollin hemen tlimi karac@erde yapilirsa da vicuttaki
biitiin Steki hiicreler de bir miktar kolesterol yaparlar.
Plazma kolesterol konsantrasyonunu etkileyen etmenler sunlardir;
*+ Besinlerle alinan kolesterol plazma konsantrasyonunu hafifce yikseltir. Ancak diyetteki kolestero!
degigimi plazma kolesterolint genellikle £ % 15'den fazla dejigtirmez.
= Yiiksek oranda doymusg yag asitlerinden olugan bir diyet kandaki kolesterol konsantrasyonunu % 15-
25 kadar yilkseltir.
* Yiksek oranda doymamig yad asitlerini igeren yag alinmasi genellikle kan kolestero! diizeyini hafif
ya da orta derecede dusgirir.
+ Insilin ya da tiroid hormonu eksikligi kanda kolesteral diizeyini yiikseltirken tiroid hormonu artigi
konsantrasyonu duglirir (NETTLETON, 1995; QAVU$OGLU ve ark., 1996; TRAUTWEIN, 2001).

5.1.2. Plazma Lipidieri

Lipidler suda g¢bzUnmeyen bilegiklerdir. Ancak proteinler veya fosfolipidlerle birlestiklerinde suda
¢bzindr hale gelirler ve kan yolu ile hiicrelere taginirlar.

-3 yag asitlerinin plazma lipidlerine alinmasi diyetin toplam yad igerigi ve bu yadin yag asidi bilegimine
baglidir. -3 yag asitlerinin alinmasr sonucu plazmadaki APA ve DHA diizeyleri artarken, linolenik asit diizeyi
azalmaktadir. w-3 yag asitleri trombositler, lurmizi kan hucreleri, nétrofiller ve bagigiklik sisteminde gérev
yapan hiicreler tarafindan alinmaktadir. Yiksek diizeyde doymus yag asidi ve linolelk asit »-3 yag asitlerinin
plazmada ve eritrosit fosfolipidlerinde gézlenme oranini azaltmaktadir.

-3 yag asitlerinin tiketilmesi hem hiperlipldemi hastalarinda ve hem de saglikl msanlarda plazma
trigliserit dlizeyini diigirmektedir. Yapilan bir cafigmada -3 yag asitlerince zengin diyet ile beslenme sonucu
plazma trigliserit dilzeyinde v-tipi hiperlipidemi hastalarinda % 58, sadlikh insanlarda ise % 84 oraninda diigme
gerceklesmigtir (NETTLETON, 1995).

5.1.3. Lipoproteinler

Doku hiicrelerinde depolanma yerlerine kolesteroliin taginmasi ile ilgili dért tane lipoprotein vardir.
Bunlar gok diisik yoguniuklu {VLDL}, digik yoduntuklu (LDL), orta yogunluklu {IDL} ve yiiksek yogunluklu
{HDL} lipoproteinlerdir. Hilcrede kolesterol konsantrasyohu cgok arth@inda hiicrenin diigik yodunluklu
lipoprotein reseptérlerinin yapimi azalir. Bu distik yogunlukiu lipoptoteinterin daha fazla absorbsiyonunu
azaltr,

HDL esas karacigerde ve daha az olarak da sindirim sisteminden yag absorbsiyonu sirasinda bagirsak
epitelinde yapilr. Yiksek yoguniuklu lipoprotelnlerin arter duvartnda toplanmaya baglayan kolesterol
kristallerini absorbe edebildikleri diglinliimektedir. Bu nedenfe digik yogunlukiu lipoproteinlere gére yiksek
yogunluklu lipoproteinteri fazla ofan kigilerde ateroskleroz geligme olasiigr dnemli derecede azalr
(NETTLETON, 1895; GAVUSOGLU ve ark., 1996).



§. YAPRAK - i. KARABULUT - G. ERGIN 119

Yilksek LDL diizeyi kalp krizi tiskini artinrken, yliksek HDL diizeyl kalp krizine karg! koruyucu etki yapar.
Lipoprotein duzeyleri de genetik 6zellikler ve diyet ile gekillenir. Ayrica stres, ekzersiz, sigara ve alkol tiiketimi
de lipoproteinlerin diizeyini etkiter (NETTLETON, 1995; NESTEL, 2000).

“Nationa! Cholesterol Education Program” a gére kan LDL dizeyl 130 mg/dL'den az, HDL diizeyl 45
mg/dL'den fazla ve toplam kolesterol ditzeyi ise 200 mg/dL'den az olmalidir.

-3 yag asitleri igeren bahk yag: titketiimesi sonucu plazma VLDL diizeyinde ve plazma trigliseritlerinde
azalma gergeklesir. Yapilan ¢aligmalar her gin balik ve kabuklu deniz hayvanlarinin titketiimesinin VI.DL
trigliseritleri ve kolesterolii diiglirdigini gostermigtir,

Saglkh insanlarda balik yag tliketimi HDL kotestero! dilzeyine gok az etkide bulunmusgtur. Ayrica HDL
dizeylerini tek bagina APA ve DHA farkl sekillerde etkiler. APA ahmi HDL'yi artinirken, DHA alimi HDL'yi
dusirir (NETTLETON, 1995; CASTILLO ve ark., 2000).

5.1.4. Ateroskleroz .

Ateroskleroz kan damarlaninin ig ylzeyinde geligen ateromattz plaklar adi verilen yadli lezyonlar ile
karakterize bir hastaliktir. Ateromatdz plaklar lipid yapisinda olup, kolesterol, kolesterol esterlert ve
fosfolipidierden ofugur. Bu lipidler kan dolagimi ile gelen 6zellikie LDL'dir. Plaklar dilzgiin bir kas ve bag doku
fle gevrelenmigtir. Hilcresel gojalma lle birlikte kolesterol toplanmasi artarak kan akimim biiyitk oranda
engeller. Tikanmarun olmadi§) durumlarda plaktaki fibroblastlar siki bir bad dokusu haline gelir ve skleroz
{fibrozis) geligir. Daha sonra kolestercl ve Steki lipidlerin (zerine bitiken kalsiyum tuzlan arterleri sert tiipler
haline getirir. Bu olaylann timiine “arterlerin sertlegmesi” adi verilir.

Ateroskierotik arterler gerilme yeteneklerini bliytlk diglide kaybederler ve duvarlarindaki dejeneratif
bélgeler nedeniyle de kolayca yirtlabilirler. Ateromatéz plaklar gok defa kan akimina dogru gikinttar yapar.
Yiizeyleri plirizlo oldugundan kan pihtilagmasini kolaylagtirarak trombus ve emboli olugsumuna yol agarlar,
béylece arterlerde kan akigi engellenir. Organlara yeterli oksijen génderilemez. iteride kalp krizi, felg gibi
hastaliklarin ortaya gikmas: ancak pihtt olusumunun engsllenmesi veya olugan pihtilann g¢dziinmesi ite
snlenebilir (NETTLETON, 1995; CAVUSOGLU ve ark., 1996).

Yapilan galigmalarda balik yag ttiketiminin damariarda trombus ve lezyonlanin olugumunu engelledigi
belirlenmigtir. Balik yag: pthtilagma sliresini de uzatmaktadir. Babk yad tliketimi sonucu damarlann kahnhg
azalmig ve ateroskleroz geligimi daha az gozlenmigtir. Ylksek kan lipld ve lipoprotein diizeylerine kargin balik
yad tlketimi ile tromboksan diizeyinde, aortik enzim aktivitelerinde, hicre igi lipid igeriginde ve hiicre
fosfolipidierinde diigme gézlenmigtir (MEYDANI, 2000; NETTLETON, 1995).

5.1.5. Kan Basin¢
Kalp ve damar hastalarinda yiiksek kan basinci gbzlenmektedir. Balik yag tlketimi ile kanin viskozitesi
diigsmekte ve kan basinci normal dilzeye gelmektedir (NETTLETON, 1995).

5.2, Kanser

Epidemiyolojik galigmalar, gégus, kolon, prostat ve pankreas kanserinden 6lim oraminin fazla miktarda
yag tiiketenlerde daha yiksek oldujunu godstermigtir. Diyetle alinan ya§ asitlerinin kanser geligimini nasil
dnledidi tam olarak bilinmemektedir. Ancak diyetteki yad asidi bilegiminin degistirilmesinin timér membran
lipidlerinin de bilesimini degistirdigi belirlenmisgtir.

Gégiis kanserleri de dahil olmak Gzere hormonlar kanser olugumunda rol alirfar. Gégils ve prostat
kanserlerinde dstrojen ve testesteron diizeyleri kontrol grubundan daha yiksektir. Diyet hormon Oretimini
etkilemektedir.

w-3 yad asitlerinin tiketiimesinin gesitli kanser tiplerinin gelisimini engelledidi belirtimektedir. Ancak
goklu doymamis w-6 yad asitlerinin timér olugumunu tegvik ettigi saptanmigtir. Yiiksek oranda linoleik asit
iceren diyet ile beslenen deney hayvanlarinda ytiksek oranda timor olugumu gergeklegmistir. ©-3 yag asitleri
ise timér olugumunu engellemigtir. Yapilan galigmalarda diyetteki balk yag miktarinin artinlmasi, daha az
tiimér clusumuna ve olugan témérlerin de boyutlarinin kiigitk olmasina neden olmugtur (NETTLETON, 1995).
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5.3. Diyabet

Diyabet hastalan anormal karbonhidrat ve lipld metabolizmasina sahiptir. Genetik ve gevrese! etmenler
diyabet hastali§imn olugmasinda rol oynar. Tip I veya insOline bagimli diyabette instiiin hormonunun yetersiz
dretiminden dolayr kan geker dilzeyl yiksektir. Digardan Instlin verilerek hastaltk tedavi edilir. Tip Il diyabetieri
ise instline bagimi degildir. Hastahidin en gok gérilen tipidir. Geneliikle agin yagh ve karbonhidrath diyet ile
beslenme sonucu geligir.

Diyabet hastalan, genel olarak dolagimdaki kolesterol ve diger lipidlerin yiksek diizeyde
‘bulunmasindan &tirii normal kigilere gére daha gok ateroskleroz ve kalp-damar hastahd riski tasiar. Hem Tip
I, hem de Tip Il diyabetlerde w-3 yag asitlerl kan trigliserit diizeyi ve basincim diisiiriip, HDL diizeyini artirarak
olumlu etki gosterir (NETTLETON, 1985; AJIRO ve ark., 2000).

5.4. Multiple Skleroz

Kisaca MS olarak adlandirilan Multiple Skleroz, merkezi sinir sistemi hastahklarindan biridir. MS'in
belirtileri arasinda kol ve bacakta uyusukluk ve zayiflik, kismi felg, gdrme bozukiudu, istemsiz géz hareketi,
hareket sirasinda agri, titreme, dizensiz ylrilylis 6rnek olarak gosterilebilir. Belirtilerin bu denli farklifrk
gbstermesinin nedeninin bu hastaliin merkezi sinir sisteminin farkli bélgelerinde iltihap clugmastndan
kaynaklandigi sanilmaktadir. Yapilan ¢aligmalarda MS hastalarma uzun sireli olarak ©-3 yag asitlerinin
veriimesinin hastalikta iyilegmeye veya &lim oraninin a2almasina neden oldugu belirlenmigtir (NETTLETON,
1995).

5.5. Badisiklik Sistemi ve inflamasyon

5.5.1. Aykosanoidlerin Uretimi

Aykosanoidler hormon benzeri bilegikler olup aragidonik asitin oksitlenmesi sonucu olugur. Bazi
aykosanoidler trombositlerin kiimelesmesini saglar, kan damarlarinin elastikiyetini ve kan akig hizini diizenler.
Hipotalamustan salgilanan hormonlan dtizenlerler. Aykosanoid Gretiminde iki farkh oksigenaz enzimi
siklooksigenaz ve lipoksigenaz gérev yapar. Bu enzimler dokularda ve cesitli hilcrelerde bulunmaktadir.
Siklooksigenaz tarafindan Uretilen aykosanoidler prostaglandinler ve tromboksanlardan olugmaktadir.
Lipoksigenaz tarafindan Uretilenler ise lkotrienterdir. Trombostitler ise bu iki enzimi de igerir. Prostaglandinler
ve tromboksanlar sindirim, lreme ve dolagim sisteminde gérev yapar. Lokotrienler ise alerjik ve iltihabik
durumlarda, bagigikik ve salg: sisteminde iglev gorir. Yapilan galigmatar aykosanoidlerin damar sertligi, astim,
diyabet, kanser, eklem iltihabr gibi hastaliklarda etkili oldugunu gbstermistir.

Aykosanoidler az miktarda dretildiklerinde hiicre ve doku fonksiyonlarni diizenlerler, ancak fazla
miktarda dretiimeleri agiri prostaglandin sentezine yol agar. Bu da eklem iltihaby gibi hastahklarin olugmasina
neden olabilir (NETTLETON, 1995). ,

Aragidonik asit veya linoleik asit ile fazlaca beslenme viicutta aykosanoid {iretimini artirmaktadir. Diyetle
APA ve DHA igeren balik veya balik yadi tiiketiminin artinlmasi aykosanoid iretiminde degisikliklere neden
olur. APA ve DHA sikloksigenaz enzimini inhibe ettifinden aykosanoid dretimini bask: altinda tutarlar. APA ve
DHA tiiketimi aykosanoid miktarinin azaimasina neden olur (NETTLETON, 1995).

5.5.2. Astim

Astim solunum yollarinin alerjik bir hastahgicdir. Astima neden olan etken sadece I5kotrienler degildir.
Trombosit aktiflestirici ajanlar da nétrofilleri uyararak iltihabik aktiviteyl artirmaktadirlar.

Astimh hastalarda, bahk yaginin geg dénem astimlar nleyebilecedi belirtiimigtir. Bu tiir astim, alerjive
neden olan maddenin teneffiisinden sonra ortaya gikmaktadir. Aykosapentaenoik asitge zenginlestirilen bir
diyetin astimh hastalara 10-12 hafta verildigi bir galismada, akciger ve bronglarda iyilesmeler gézlenmistir. ©-
3 yag asitleri Iokotrien Uretimini kisitladi§indan astimli hastalarda olumlu etki gosterdigi samimaktadir. Bagka
bir caligmada ise bafik yad astimh hastalarin bir kisminda herhangi bir degisiklik yaratmazken,
aykosapentaenoik asitin rahatsizhg hafiflettigi belirtilmistir (NETTLETON, 1995; GAVUSOGLU ve ark., 1996;
SCHWARTZ, 2000).
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5.5.3. Eklem iitihabi ‘

Eklem itihabinda genefiikle eklem yerlerinde gislik, agr, 6zellikle ellerde ve parmaklarda, kaslarda
sertlik gibi belirtiler gézienir. Hastahk ilerlediginde eklemlerde eklem sivisinin artigt nedeniyle iltihap olugur.
Kikirdak, kemik ve tendonlarda tahribata neden olut.

Eklem iltihabi hastali§ini destekleyict ajanlar I5kotrienler ve sitokinlerdir. Baltk yag tiiketimi iékotrienler
ve sitokinlerin olusumunu azaltarak olumlu etkide bulunmaktadir. Sitokinler badigiklik sisteminde &nemli
fonksiyoniar @istlenirken iltihaplanmaya ve kan damarlarindaki hicrelerin agin artigina neden olabiimektedir
{(NETTLETON, 1995}.

Besinlere balik yadh eklenmesi sonucu eklem romatizmasi veya diger iltihabik rahatsizliklan otanlarda
da biyiik oranda iyilegme gézlenmistir (HUGES ve PINDER, 2000; JAMES ve ark., 2000; KREMER, 2000).

Bagka bir ¢aligmada balik yadi ve zeytinyag ile beslenen gruplar arasinda yapilan kargilagtirmada balik
yad tilketen grupta daha az eklem agrilan oldugu saptanmgtir. Lokotrien {iretimi 4 hafta sonra balik yagi
grubunda % 30 oraninda azaimigtir. Balik yad diyet! birakidiktan sonra Iokotrien Gretiminin yeniden arttigi
saptanmigtir (NETTLETON, 1985).

5.5.4. Sedef Hastalig .

Sedef hastahif bagigikhk sistemine bagl itihabik bir hastalik olup genetik 6zellikler ile gekillenmektedir.
Bu hastalikta granulositler, monositler, T hiicreleri ve fibroplastlar etkilidir. Eklem iltihabinda oldugu gibi
[Skotrienler iltihap olugumundan sorumludur. Y0ksek oranda arasidonik asit ve prostaglandin E2 dretimi s&z
konusudur. Balik yagi tiketiimesi sonucu sedef hastafarinda iyilesme gdzlenmigtir (NETTLETON, 1995).

5.5.5. Bagirsak iltihab: Hastahd

Bu hastahkta bagirsak mukozasi iltihaplanmaktadir. Siddetli karin agnifan ve agin digki olusumu soz
konusudur. Bagirsak iltihabi hastalannin kolon kanserine yakalanma riski yiiksektir. Bu hastalikta da fazla
miktarda prostaglandin, lkotrien ve trombokzan B2 dretimi gergeklesmektedir. Bagirsak iltihab hastalarinin «-3
yag asitleri katkil gidalarla beslenmesi olumlu gelismeter saglarmigtir.

Yapitan bir gahgmada balik yadi ve bitkisel yag katkili diyet, bagirsak iltihabi hastaligi bulunan 10 kisitik
2 grupta 4 ay boyunca uygulanmugtir. Balik yadi katkih diyet ile beslenen grupta hastalarin gogunda klinik olarak
iyilesme saglanmig ve I8kotrien diizeyinde ditsme gergeklegmigtir (NETTLETON, 1995; BELLUZZ| ve ark., 2000).

5.6. Bebek Geligiminde -3 Yag Asitlerinin Oneml

Bebeklik déneminde biiyime ve geligme igin anne siitindeki yagin &nemi son zamanlarda ele
alinmigtir.

w-3 yag asitleri beyin ve sinir sisteminin geligmesinde &nemli rol oynar. Beyin ve retina DHA bakimindan
zengin oldugundan geligmekte olan bebeklerde bu yag asltleri oldukga Snemlidir. Gebeligin 26. haftastna kadar
uzun zincirli yag asitleri bebekte bitikmekiedir. Beyinde DHA ve AA orani da gebelik silresince artmaktadr.
DHA beyin diginda retina, karaci§er, adipoz dokuda da birikmektedir (HAYAT ve ark., 1999; HORROCKS ve
KEO, 1999).

Insaniar, maymunlar ve diger deney hayvantannda yapilan aragtirmalar DHA' nin 6zellikle beyin ve
retinadaki membran fosfolipidierine katildigini gdstermektedir. Aragidonik asit ile kargilagtinidiginda DHA
dncelikli olarak retina trigliseridlerine katilmaktadir (NETTLETON, 1995).

6. SONUG

Bugline kadar yapilan galigmalar balik yaginin vlcut igin son derece &nemli oldugunu ortaya
koymusgtur. Bu nedenle balik yaginin diyete katilmast 8nemli bir konu haline gelmigtir. Ballk yadlan salata yag,
sofralik margarin ve shortening dretiminde kullaniimaktadir. Ozellikie Amerika ve Japonya'da balik yad katkil
gesitli formutasyonlar bulunmaktadir. Uzun zincirll «-3 yag asitlerl, zellikle bebek mamasi formulasyonlannda
ve yumurtada bulunmaktadir.

Ginumiizde beslenme aliskanhklar nedeniyle -3 yad asttlerine kiyasla daha fazla oranda -6 yag
asitleri alinmaktadir. Beslenme aligkanliklar fazlaca degigtifimeden -3 yag asidi katkili gidalar tiiketilerek «-
3 yag asitleri gereksinimi kargilanabilmektedir.
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