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Derleme
Skolyoz Tedavisinde Schroth Yontemi
Tugba Kuru Colak!"”, Burgin Ak¢ay?", Adnan Apti?
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Oz

Schroth egzersizleri diinyada fizyoterapistler tarafindan en yaygin olarak kullanilan skolyoza 6zel egzersizlerdir.
Skolyoza 6zel ti¢ boyutlu egzersiz yontemi olan Schroth tedavisi 1900°1ii yillarin bagsinda Almanya’da Katharina
Schroth tarafindan gelistirilmistir. Giiniimiize kadar yontem Schroth’un kiz1 Christa Lehnert-Schroth ve torunu
Hans R. Weiss tarafindan gilincellenerek gelistirilmistir. Tiim diinyada fizyoterapistler tarafindan skolyoz
tedavisinde yaygin olarak kullanilan bir tedavi yontemidir. Giincel literatiir Schroth yonteminin adolesan idiopatik
skolyozda Cobb agisin1 azaltmada ve yasam kalitesini gelistirmede seviye |l diizeyinde bilimsel kanit oldugunu
ortaya koymustur. Bu derleme makalesi skolyoz tedavisinde kullanilan Schroth yonteminin tarihgesini, temel
egzersiz prensiplerini ve bu konudaki literatiir arastirmalarina gézden ge¢irmek amaciyla yazilmistir.

Anahtar Kelimeler: Fizyoterapi, rehabilitasyon, skolyoz, Schroth yontemi
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Review

Schroth Method in Scoliosis Treatment

Tugba Kuru Colak'”, Burgin Akgay?"”, Adnan Apti®

Submission Date: 03" of August, 2019  Acceptance Date: 13" of February, 2020 Pub.Date: 30" of April, 2020

Abstract

Schroth exercises are the most commonly used scoliosis-specific exercises used by physiotherapists in the world.
Schroth is a three-dimensional scoliosis-specific exercise method was developed by Katharina Schroth in Germany
in the early 1900s. The method was updated and developed over time by Schroth's daughter Christa Lehnert-
Schroth and her grandson Hans R. Weiss. It is widely used in the treatment of scoliosis by physiotherapists all
over the world. Current literature has shown that Schroth method has scientific evidence at level Il in reducing
Cobb angle and improving quality of life in adolescent idiopathic scoliosis. This article seeks to review the history
of the Schroth method used in the treatment of scoliosis, basic exercise principles and literature research.

Key words: Physical therapy, rehabilitation, scoliosis, Schroth method
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Giris

“Skolyoz” terimi ilk olarak Hipokrat tarafindan tanimlanmistir ve “egrilik” anlamina
gelmektedir. Frontal diizlemde ayni hizada olmas1 gereken vertebralarin, herhangi bir nedenle
dizilimlerinin bozulmasina ve ayakta ¢ekilen direkt rontgenlerde Cobb agisi ile dlgiilen 10° ve
tizerindeki lateral egrilikler “skolyoz” olarak tanimlanmaktadir. Ancak skolyoz sadece lateral
egrilik degildir, ti¢ boyutlu bir deformitedir. Vertebralarda frontal diizlem, sagital eksende
lateral fleksiyon; transvers diizlem, vertikal eksende rotasyon ve sagital diizlem, transvers
eksende de kifo-lordodik degisiklikler meydana gelir (Lenhert-Schroth, 2007; Solberg, 2008;
Weiss, Lehnert-Schroth, & Moramarco, 2015).

Skolyoz vertebranin yapisal problemleri, néromuskiiler problemler, bacak kisalig gibi
nedenlerle de olusabilir ancak skolyozun oldukga biiyiik bir kismi1 (>%80) idiopatiktir. Skolyoz
multifaktoryal nedenler ile ortaya ¢ikar, etyolojik ¢alismalar idiopatik skolyozun kesin nedenini
halen ortaya koyamamaktadir. Skolyoz fizyolojik homeostazinin bozulmasi sonucu ortaya
cikan bir sendrom olarak kabul edilmektedir (Fadzan & Bettany-Saltikov, 2017; Simony,
Carreon, Karen, Kyvik, & Andersen, 2016).

Skolyozun ortaya ¢ikmasinda genetik faktorlerin disinda gevresel faktorlerin de etkili
oldugunu diisiiniilmektedir. Ostrojen ve melatonin salgisi, paraspinal kaslardaki fizyolojik
degisiklikler, diisiikk beden kitle indeksi, noro-0sseoz teoriler, osteopeni etyolojide rol oynayan
faktorler olarak diisiiniilmektedir. Beslenme ile ilgili olarak da metil donors, bioaktif polifenols,
¢inko, selenyum, A vitaminin skolyoz gelisiminde rol oynadigi 6ne siiriillmektedir (Fadzan &
Bettany-Saltikov, 2017; Kikanloo, Tarpada, & Cho, 2019; Simony ve ark., 2016).

Ozellikle yasamin ilk yilinda 1sitilmis havuzlarda yiizen ¢ocuklarda adolesan idiopatik
skolyoz gelisim oranimnin arttigi gosterilmistir. Bunun klorun havuzdan buharlagmasi erken
dénemde klorun norotoksin etkisine maruz kalma ile ilgili oldugu disiinmustiir (McMaster,
Lee, & Burwell, 2006). Ayrica adolesanlarda yiizmenin gévde asimetrisini ve hiperkifozu
arttirdig1 gosterilmistir (Zaina, Donzelli, Lusini, Minnella, & Negrini, 2015).

Skolyoz prevelansi, lilkemizde ve ¢esitli lilkelerde yapilan okul taramalari ile % 0.2 — 5
arasinda farkli oranlarda bulunmustur (Colak, Apti, Dereli, Ozdingler, & Colak, 2015; Luk ve
ark., 2010; Suh, Modi, Yang, & Hong, 2011; Ugras ve ark., 2010; Zhang ve ark., 2015).
Ozellikle biiyiime periyotlarmin hizli oldugu dénemlerde; 0 — 5 yas aras1 ve adolesan dénemde
ortaya ¢ikmaktadir. Kemik maturasyonunun tamamlanmasiyla egriligin progresyon riski de
azalir (Weiss ve ark., 2015).
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Skolyoz Tedavisi

Skolyozun konservatif tedavisinde en yaygimn kullanilan yontemlerden birisi egzersiz
tedavisidir (Negrini, Antonini, Carabalona & Minozzi, 2003; Rigo, Reiter, & Weiss, 2003;
Weiss, Weiss & Petermann, 2003; Weiss, 2011). “Amerikan Tip Birligi” tarafindan “egzersiz”
terimi “saglhig1 gelistiren ya da fiziksel bir yaralanmanin veya deformitenin iyilestirilmesi ya da
rekrasyonel olarak yapilan fiziksel aktivite” olarak tanimlanmaktadir (Leikin & Lipsky, 2003).
Farkli tipteki egzersizler kas ve yumusak dokularin fleksibilitesini, kas giiciinii ve
dayanikliligini, kardiovaskiiler ve respiratuar sistemlerin fonksiyonlarini gelistirebilir
(Houglum, 2016). Spinal egriliklerde fleksibilite kaybi varsa, deformite yapisal olarak
tanimlanirken, kisi postiiriinii diizeltebiliyorsa ve egrilik yeterince fleksibil ise yapisal olmayan
ya da fonksiyonel skolyoz olarak tanimlanmaktadir. Bu da omurganin fleksibilitesini arttirmaya
ve/veya korumaya yonelik egzersiz temelli tedavi yontemlerinin mantikli ve yararli olacagini
gostermektedir (Hawes, 2003).

Giintimiizde diinyada fizyoterapistler tarafindan egriligin  progresyonunun
durdurulmasi, egrilik agisinin azaltilmasi, kozmetik goriiniimiin iyilestirilmesi, korsenin yan
etkilerinden korunulmasi ve eriskin bireylerde agr1 tedavisi i¢in ¢esitli skolyoza 6zel egzersiz
yaklagimlart uygulanmaktadir. SOSORT (International Society on Scoliosis Orthopaedic and
Rehabilitation Treatment) tarafindan skolyoza ozel egzersizler “Skolyoza Ozel Fizyoterapi
Egzersizleri” olarak tanimlanmaktadir. Ozel egzersizler tek basina ya da korse ve cerrahi tedavi
kombinasyonlar1 ile birlikte uygulanir. Basarili bir tedavi programi icin fizyoterapist
multidisipliner takimin bir parcasi olarak gorev almalidir. Diinyada skolyoz tedavisinde
kullanilan Skolyoza Ozel Fizyoterapi Egzersizleri; Schroth, Schroth Best Practice, Lyon,
Skolyoz i¢in Bilimsel Egzersiz Yaklasimi (SEAS), Barcelona Skolyoz Fizik Tedavi Okulu
(BSPTS), Dobomed, Side Shift, Skolyozun Fonksiyonel Bireysel Tedavisi (FITS) olarak
sayilabilir (Berdishevsky ve ark., 2016; Negrini ve ark., 2012).

Cocuklarda ve adolesanlarda genel olarak rontgen tizerinden 6lgiilen Cobb agis1 15 — 25
dereceler arasinda ise gozlem ve skolyoza 6zel egzersizler; Cobb agisi 25 derecenin iizerinde
ise skolyoza 6zel egzersizler ile birlikte korse kullanimi 6nerilir. Erigkinlerde ise 30 derece ve
tstiinde skolyoza ozel egzersizler onerilmektedir. Klinik degerlendirme sonuglarina gore
skolyozun progresyon riskine gore daha kiiciik agilarda da korse kullanimina baglanabilir
(Weiss ve ark., 2015).
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Schroth Yontemi

Katharina Schroth, 1894’te Dresden Almanya’da diinyaya gelmistir. Adolesan
doneminde orta siddette skolyozu nedeniyle ¢elik korse kullanmistir. Erigkinlik doneminde bir
balondan esinlenerek, ayna karsisinda segici olarak viicudundaki konkav kisimlar1 inspirasyon
ile diizeltmeye ¢alismistir. Ayrica bazi diizeltici hareketlerin yardimi ile deformite {izerinde
overkoreksiyon etkisi olusturmustur. Postiiral kontroliin sadece postiiral alginin degistirilmesi
ile elde edilebilecegini fark etmistir. Kendi deformitesini diizeltmede basarili olunca, skolyozu
olan diger insanlara yardim etmeye baslamistir (Lenhert-Schroth, 2007; Weiss, 2011).

Profesyonel yasamina bir 6gretmen olarak baslamistir; ancak diger hastalara yardimci
olmak i¢in 6gretmenligi birakmistir. Anatomi egitimi almis ve daha sonra Laban, Klapp,
Medau, Hellerau-Lachsenburg, Suren, Gindler, Kallmeyer ve Isve¢ Jimnastik sistemlerini
ogrenmistir. Bu yonetmlerin kendisine iyi bir temel olusturdugunu ancak higbirinin skolyoz
tedavisi i¢in 6zel ¢alisma igermedigini ve yeterli olmadigini anlamistir (Lenhert-Schroth, 2007;
Weiss, 2011).

1921’den sonra &zel postiiral diizeltme, solunumun ve postiiral persepsiyonun
diizeltilmesini igeren yeni tedavi yontemi Katharina Schroth’un Meissen’deki kiiglik
enstitiisinde 3 veya 6 aylik rehabilitasyon programlar1 seklinde uygulanmaya baslanmustir.
1930’larin sonlarinda bir fizyoterapist olan kizi Christa Schroth kendisine destek olmaya
baglamistir. Christa Schroth’un arsivindeki fotograflarda, Katharina’nin esi Franz Schroth’un
da hastalarin tedavisinde bireysel diizeltme paternlerine ve kuvvetlendirme egzersizlerinde
yardimci oldugu goriilmektedir.

Enstitiide biiyiik bir bahce ve kiiglik bir bina bulunmaktadir. Schroth egzersizlerinin
¢ogunu bahgede uygulamaktaydi, temiz hava ve giines 1s1gmin hastalarin genel sagligini
gelistirecegine inanmaktadir. Bahgede ve klinigin i¢inde ayna kullanimina her zaman énem
verilmistir. Schroth tedavisi ilk olarak agilar1 70 — 80°’lerden fazla, biiyiik giboziteleri ve rijit
deformitesi olan hastalar i¢in uygulanmstir (Lenhert-Schroth, 2007; Weiss, 2011).

Saglik egitimi olmamasi nedeniyle uygulanan baskilardan dolay:r Schroth, 2. Diinya
Savasindan sonra Meissen’deki kiiglik enstitiisinden ayrilmak zorunda kalmistir. Batiya
gitmeden once, kiziyla birlikte 1950’li yillarin basina kadar bir tip merkezinde c¢alismustir.
1960’11 yillarin basinda kiziyla birlikte klinigin giiniimiizde halen aktif oldugu Sobernheim’da
yeni bir enstitii kurmuslardir. Diinyanin dort bir yanindan hasta kabul eden 200 yatak kapasiteli
klinik ilk kuruldugunda rehabilitasyon programlari 6 hafta siiresince uygulanmustir, giiniimiizde

4 haftalik programlar seklinde uygulanmaktadir (Weiss, 2011).
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Ucg boyutlu Schroth skolyoz rehabilitasyonu, fizyoterapist supervizérliigiinde diizeltme
paternleriyle kombine bireysel egzersiz programlarindan olusur. Asimetrik postiiriin
diizeltilmesinin fasilitasyonu ve hastanin giinlilk yasam aktivitelerinde de dogru postiirii
stirdiirmesini saglamak hedeflenir. Bireysel egzersizlerin yani sira, fizyoterapist tarafindan
uygulanan pasif manuel korreksiyonlar da methodun iginde yer almaktadir. Fizyoterapist,
hastalara diizeltme teknikleri igin gerekli eksteroseptif uyarilar saglar, ayna yardimiyla da
ekstroseptif uyari arttirilir. Ekstroseptif uyarilar bant, top gibi malzemeler kullanilarak da elde
edilebilir. Egriligi benzer bireyler ile grup egzersizleri de uygulanabilir (Lenhert-Schroth,
2007). Grup egzersizleri 6zellikle adolesan idiopatik skolyozu olan ¢ocuklar igin egzersize

uyumu ve motivasyonu arttirmaktadir.

Resim 1: Rotasyonel solunum ve fizyoterapistin ekstroseptif uyarilari.

Bu yontemin temel amaci postiiral diizeltmeyi govde kaslariyla, dinamik pasif
kuvvetlerle (fizyoterapistin el yardimi ya da dinamik sistemler) ve statik kuvvetlerle (piring
torbalar1 kullanarak pasif diizeltme saglanmasi) siirdiirebilmesini saglamaktir. Bu amagla
fizyoterapist, hastay1 egitmek igin farkli yontemler uygulayabilir. Hastaya kiiciik diizeltmeleri
nasil gergeklestirecegi ve bunu farkli postiirlerde nasil koruyacagi veya denge reaksiyon
kuvvetinden nasil yararlanacag: 6gretilir. Aktif aksiyal elongasyon ve Schroth ezgersizlerinin
temelini olusturan rotasyonel solunum egzersizlerinin uygulanmasi, tiim egzersizler sirasinda
oldukga 6nemlidir (Lenhert-Schroth, 2007).

Schroth egzersizleri primer olarak idiopatik skolyoz ve ge¢ baslangicli juvenile skolyoz
icin uygulanmaktadir. Eriskin ve erken baslangichi skolyoz i¢in ise modifiye sekilde
uygulanabilir. Randomize kontrollii ¢alismalarin incelenmesi ile Schroth egzersizlerinin
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adolesan idiopatik skolyozda Cobb a¢isin1 azaltmada ve yasam Kkalitesini gelistirmede seviye Il
diizeyinde bilimsel kamit oldugu ortaya konulmustur (Burger ve ark., 2019). Schroth
yonteminin egrilik agisinin progresyonunu durdugu, egrilik acisini azalttigi, Scheuermann
kifozunu azalttig1, korse ve cerrahi gereksinimini ve agriyr azalttigi, vital kapasiteyi ve yasam
kalitesini arttirdigi, egzersizler uygulandiktan sonra 3 yil takip edilen skolyoz hastalarinin
egriliklerinde herhangi bir artis olmadig literatiirde gosterilmistir. Schroth egzersizleri korse
ile birlikte uygulandiginda da deformitede daha belirgin bir diizeltme elde edildigi de rapor
edilmistir (Bezalel, Carmeli, Levi, & Kalichman, 2019; Burger ve ark., 2019; Kuru ve ark.,
2016; Kwan, Cheng, Koh, Chiu, & Cheung, 2017; Lehnert-Schroth, 1992; Otman, Kose, &
Yakut, 2005; Rigo, Reiter, & Weiss, 2003; Weiss, Weiss, & Petermann, 2003). Egzersizlerin
klinikte fizyoterapist gozetiminde uygulanmasi ile daha etkili oldugu bildirilmistir (Kuru ve
ark., 2016).

On bes ¢alismanin incelendigi giincel bir meta-analiz sonuglar1 Schroth egzersizlerinin
skolyozu olan bireyler igin 6nerilmesi gerektigini, omurganin yapisal deformitesini diizelttigini
ortaya koymaktadir. Arastirmacilar Schroth egzersizlerinin etkili olmasi igin en az bir — ii¢ ay
aras1 uygulanmasi gerektigini, fizyoterapistin egriligin ilk durumuna ve egzersiz sirasindaki
durumuna dikkat etmesi gerektigini belirtmislerdir (Park, Jeon, & Park, 2017).

Schroth metodunda postiiral diizeltme prensipleri

Aksiyal elongasyon: Aktif aksiyal elongasyon self-elongasyon ile saglanmaktadir. Hasta
miimkiin oldugunca fazla gévde kaslarmin aktif kuvvetini kullanarak elongasyon yapmaya
caligmaktadir. Etkili bir aksiyal elongasyon sonrasinda viicut pargalarinin diizetilmesinin
ardindan etkili bir egzersiz yapilabilir.

Defleksiyon: Skolyoza bagli gelisen omurganin lateral deviasyonunu diizetme/orta hatta
yaklagtirma anlaminda kullanilan bir terimdir. Defleksiyon ile omurga pargalarinin
deviasyonuna bagli olarak yer degistiren viicut agirlik merkezininin orta hatta toplanmasi
hedeflenmektedir.

Derotasyon: Vertebral kolonun derotasyonu viicudu Schroth’un gelistirdigi govdeyi
bloklara ayirma sistemi ile tarif edilebilmektedir. Deformasyon siireci boyunca, viicut bloklar1
deformite sonucunda sekil degistirmekte ve agilasma gostermektedir. Torsiyon ile bu bloklar
dosral tarafa ve kontralateral ventral tarafa dogru rotasyona ugramaktadir. Bu rotasyon diizeltci
rotasyonel solunum paterni ile diizeltilmeye caligilir.

Fasilitasyon: Desteklenmis postiiral diizeltme sirasinda araliksiz olarak propriyoseptif

ve eksteroseptif uyaranlar kullanilmaktadir. Uyaranlar isitsel, gorsel veya dokunsal olabilir.
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Stabilizasyon: Stabilizasyon ekspirasyon sirasinda izometrik gerilim ile desteklenen
diizeltmenin devamliligini ifade etmektedir. Oncelikle diizeltilmis pozisyonda kisalmis kaslarin
aktif elongasyonu ve fazla gerilmis yapilarin kisalmig pozisyondaki aktivasyonu
saglanmaktadir. Ardindan rotasyon solunum ile ekspirasyon sirasinda yaratilan kassal gerilimin
korunmasi ve devamliligi kazandirilir (Lenhert-Schroth, 2007; Weiss ve ark., 2015).

Schroth Egzersizlerine Ornekler

1. Yan yatig pozisyonunda kas silindiri ve omuz kusag: karsi-traksiyonu: Bu egzersiz

ile torakal egrinin ve lumbar egrinin defleksiyonu elde edilir (Resim 2).

Resim 2: Yan yatis pozisyonunda kas silindiri ve omuz kusagi karsi-traksiyonu

2. Iki sopa egzersizi: Bu egzersiz omuz kusaginin karsi-traksiyonu ile ayakta durma
pozisyonundaki temel diizeltmeleri hedeflemektedir (Resim 3). Egzersizin diger
komponentleri, aksiyal elongasyon ve rotasyonel solunumdur.

3. Asilma: Tim temel diizeltmeler yapildiktan sonra ekspirasyon sirasinda abdominal
kaslarm aktivasyonu ile gogiis kafesi derotasyonu ve torakal omurga fleksiyonu ve elongasyonu
saglanir. Sagital plan degisikliklerine gore uygulanmali ya da modifiye edilmelidir (Resim 4)
(Lenhert-Schroth, 2007).
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Resim 3: iki sopa egzersizi

Resim 4: Asilma egzersizi

Schroth Best Practice® Yontemi

Schroth yonteminin gelistiricisi Katharina Schroth’un kizi Christa Lehnert-Schroth
fizyoterapisttir. Yontemi daha da gelistirmis, bir siniflama eklemistir. Dr. Hans R. Weiss,
Christa’nin oglu ve Katharina’nin torunudur. Kendisi hem bir fizyoterapist, fiziatrist ve
ortopedisttir. Dr. Weiss tarafindan gelistirilen bu yontem, Schroth temelli egzersizleri, orijinal
rotasyonel solunum paternlerini, Physio-logic® egzersizleri, self-koreksiyon ve side-shift

kombinasyonlarini ve 3 boyutlu giinliik yasam aktivitelerini igerir.
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Dr.Weiss, Schroth yontemine sagittal plan egriliklerinin optimal diizeyde koreksiyonu
icin Physio-logic® egzersizleri eklemistir. Kendi gelistirdigi korse teknolojileri ile tamamlayici
bir rehabilitasyon uygulamasina baslamistir. Best Practice yontemi orjinal Schroth yonteminin
daha giincel, hasta ve fizyoterapist agisindan uygulamasi kolaylastirilmig ve korse konseptini
iceren bir sekli olarak kabul edilebilir.

Weiss egrilik paternine bagli olarak tedavi ile saglanan postural diizeltmenin oturma,
ayakta durma, canta tasima sirasinda devamliligi ve 6zel skolyotik solunum paterninin
yerlestirilmesi parametrelerini igeren 3 boyutlu diizeltici hareketleri igeren giinliik yasam
aktivitelerinin tedavi programinda yer almasmin yararli olacagimi vurgulamaktadir. Self-
koreksiyon teknikleri ile hastalarin postiiral farkindaligini arttirilir.  Self-koreksiyon
manevralarmin erekt postiirde uygulanmasi ile asimetrik govde kas gerilimi igin postiiral refleks
aktivite uyarilir. Bu yeni metod skolyotik omurganin dengelenmesini ve stabilizasyonunu
saglar. Translasyon hareketlerinin frontal planda saglanan asimetrik oto-koreksiyonlar igin, 50
derecenin altindaki egriliklerde daha 6nemli oldugu ve postiiral koreksiyon i¢in elongasyondan
daha etkili oldugu diistiniilmektedir. Bu nedenle giincel bir yaklasim olan Schroth best
practice® yaklasimi self-koreksiyona ek olarak side-shift kullanimini igermektedir (Borysov &
Mogiliantseva, 2016; Colak, Yeldan, & Dikici, 2015; K. Moramarco & Borysov, 2017; M.
Moramarco, Moramarco, & Fadzan, 2017; Weiss, Hollaender, & Klein, 2006; Weiss ve ark.,
2015).

Sonuc¢
Schroth metodu tiim diinyada fizyoterapistler tarafindan skolyozun konservatif tedavisi i¢in en
yaygin kullanilan yontemdir ve etkinligi randomize kontrollii, prospektif klinik ¢alismalarla
kanitlanmistir. Fizyoterapist, Schroth egzersiz programini regete ederken bireyi ayrintili
degerlendirmeli ve bu degerlendirme sonuglarma gore tedavi programini olusturmalidir.
Hastalarin egzersizleri 6grenme kapasitelerinin farkli oldugu da gz 6niinde bulundurmalidir.
Yakin takip ve goézetim altinda yapilan egzersizlerin etkinliginin daha yiiksek oldugu
gosterilmistir, bu nedenle ev programlarinin yani sira egzersizlerin fizyoterapist esliginde
yapilmasi Onerilmektedir. Gelecekte yapilacak c¢alismalarda egriligin  progresyonunu
durdurmak ve egrilik agisin1 azaltmak igin fizyoterapistler tarafindan olusturulan Schroth

egzersiz regetelerinin siire, siklik, yogunluk gibi parametreleri incelenmelidir.
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Oz

Amac:Bu calismanin amaci, geriatrik bireylerin aktivite-rol katilimlarinin yasam kalitesi iizerine etkisini
incelemektir.

Gerec ve Yontem:Calismaya Ankara Universitesi Ibni Sina Hastanesi Geriatri Boliimiinde yatan, 65 yas ve
iizerinde olan bireyler dahil edildi. Tiim bireylere sosyodemografik form, insan Aktivite Rol Tarama Araci olan
MOHOST ve Yasam Kalitesi Kisa Form-36 6lg¢egi uyguladik. Bulgular:Calismamiza 40’1 kadin (yas
ort:76,75+7,41 yil ), 30’u erkek (yas ort:78,33+7,07 yil ) olmak iizere 70 birey dahil edildi. Bireylerin Insan-
aktivite-rol anketinden aldiklar1 genel toplam puan ortalamasi1 60,24+13,25 olarak tespit edildi.Yash bireylerin
aktivite-rol igin motivasyonlar1 “engelli’’, aktivite-rol paterni, siire¢ becerileri, motor becerileri ve gevre
parametresinde “destekli katilim”, iletisim etkilesim becerilerinde ise “saglar” diizeyde oldugu tespit edildi. Kisa
Form-36 6zet puanlarindan, fiziksel fonksiyon puan ortalamasi 45,93 + 29,13 ve ruhsal saglik bilesenleri puan
ortalamasi 54,31 + 26,22 idi. Alt 6l¢eklerde en diisiik puan ortalamasi 9,64 + 25,99 ile fiziksel rol giigligii alt
Ol¢eginde, en yiiksek puan ortalamasi ise 54,31 £ 26,22 ile ruhsal saglik alt 6l¢eginde tespit edildi. MOHOST
toplam puan ortalamas1 ile Yasam Kalitesi (Kisa Form-36) 6l¢eginin alt gruplart arasinda istatistiksel olarak iyi
diizeyde pozitif iliski bulundu (r=0.515 p<0.00).

Sonuc:Elde ettigimiz sonuglar yash bireylerin aktivite-rol katilimlarinin yeterli diizeyde olmadigim
gostermektedir. Yagli bireylerin aktivite-rol katiliminda destege ihtiya¢ duyuldugu tespit edildi. Aktivite-rol katilim
diizeylerinin yeterli olmamasmnin, yasam kalitesini negatif yonde etkiledigi belirlendi. Yagh bireylerin yasam
kalitelerinin ve bunu etkileyecek tiim parametrelerin incelenmesi bu alandaki ergoterapi miidahalelerine 11k
tutacaktir.

Anahtar Kelimeler: aktivite-rol, geriatri, katilim, yasam kalitesi
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Abstract

Purpose: To investigate the effect of activity-role participation on the quality of life of geriatric individuals.
Material and Method: Included in the study were the individuals who were ages over 65 years and over admitted
to the Department of Geriatrics of ibni Sina Hospital, Ankara University. Sociodemographic form, Human Activity
Role Screening Tool assessment scale and Short Form-36 quality of life scale were administered to all individuals.
Results:In our study, 70 people; 40 women (age:76,75 + 7,41 years), 30 men (age: 78,33 + 7,07 years) were
included. The average Human Activity Role Screening Tool assessment total score of individuals was 60.24 +
13.25. The motivation of the elderly individuals for activity-role was found to be “disabled”, activity-role pattern,
process skills, motor skills, and environment, “supported participation”, communication-interaction skills at
“provide” level. Short Form-36 summary scores, the mean score of physical health function was 45.93+29.13and
the mean score of mental health components was 54.31+26.22. The lowest mean score in the subscales was 9.64
+25.99 in the physical role difficulty subscale and the highest mean score in the Mental Health subscale was 54.31
+26.22. A statistically significant positive correlation was found between Human Activity-role total scores with
subgroups of Short Form-36(r=0.515 p<0.00).

Conclusion: : Our results show that the participation of older individuals in the activity-role is not enough. It was
found out that elderly individuals needed support for activity-role participation. It was determined that Inadequate
the activity-role participation levels had a negative effect on quality of life. Examination of the quality of life of
elderly people and all the parameters that will affect this will shed light on Occupational Theraphy interventions
in this field.

Keywords: activity-role, geriatric, participating, quality of life
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Giris

Yagh niifusun tiim diinyadaki orani sayisal olarak artmaktadir. 20.ylizyil, diinya
niifusunun yas yapisinda meydana gelen degisim bakimindan 6nemli bir donemdir (Lee, Chi,
2015; Altay, Cavusoglu, Cal,2016 ). Tiirkiye’de 2023’te 8,6 milyon olmasi beklenen 65 yas ve
iistii niifusun, 2050°de 19,5 milyona, 2075’te ise 24,7 milyona ¢ikmasi beklenmektedir. Yasl
niifusun toplam niifus iginde ki paymin ise 2023’te %10,2’ye, 2050°’de %?20,8’e, 2075°te
%27,7ye yiikselmesi beklenmektedir (Tiirkiye istatistik Kurumu, 2012; Tiirkiye Halk Saglig
Raporu 2015).

Toplumun yaslanmasi ve yash niifusun giderek artmasi yaslilikta yasam Kalitesine
dikkati ¢ekmektedir (Tourani ve dig., 2018). Yasam kalitesi; yasamdan duyulan hosnutluk,
kisinin diisiincelerini gelistirebilmek, paylasabilmek, kendi hayatini yonetebilmek, kendi
iradesiyle, kendi se¢imiyle, kendi yonlendirmesiyle yasami siirdiirmektir (Zincir, Tasg1, Erten
ve Bager, 2008). Yasam kalitesi, bireylerin fiziksel sagligini, bagimsizlik diizeylerini, psikolojik
durumlarini, sosyal iliskilerini, inanglarmi ve ¢evreyle etkilesimlerini kapsamaktadir (ilhan,
Arpaci, Havaoglu, Kalyoncuoglu ve Sari, 2016).Yash poplilasyonunda yasam kalitesine
yonelik yapilan ¢aligmalarda genel olarak bakildiginda,yas, cinsiyet, egitim durumu, kronik
hastaliklar, agr1, bilissel bozukluklar, saglik hizmetlerine ulasilabilirlik, ila¢ kullanma durumu,
fiziksel yetersizlikler, fiziksel aktivite durumu,serbest zaman aktiviteleri, sosyal giivence,
ekonomik durum, esiyle yasama durumu, sosyal izolasyon, yasamdan alinan doyum, azalmig
yasam beklentisi ve ¢alisma durumu, yasadigi konutun fiziki 6zellikleri gibi baz1 6zellikler
yash bireylerin yagsam kalitesini etkileyen faktorler olarak belirlenmistir (Gokulu,Uluocak,
Aslan ve Bilir, 2014; Demir, 2017; B.Ongoren, Aydemir, Z.Ongéren, 2018; Sahin, Emiroglu
2014; Kurt, Beyaztas, Erkol, 2010). Yaslilik doneminde kronik hastaliklar nedeniyle toplum
icindeki aktiflik kisitlanmakta ve yasam kalitesi de diismektedir (Kogak, Ozkan, 2010;
Kielhofner, Morley, Garnham, Heasman, Forsyth, Lee ve Taylor, 2010).

Diinya Saglik Orgiitii’niin 21. yiizyillda “Herkes Igin Saglik” hedeflerinden biri yash
saghigi ile ilgilidir.Bu hedefte yaslilarin saglik potansiyellerinin tam yerinde olmasindan, yasam
beklentisinin ve ev ortaminda yasayan yaslilarin oraninin arttirilmasindan s6z edilmektedir
(Amiri, Khiavi, Dargahi ve Dastjerd, 2017).Bu hedeflere ulasabilmek i¢in oncelikle yaslilarin
yasam kalitelerinin arttirilmas1 gerekir (Boylu,2013). Ilhan (2016) ve dig. tarafindan
gergeklestirilen calismada; son yillarda yash niifusun ¢ok hizli arttifi ve bu artisin devam
edeceginin Ongoriilmesi yasli popiilasyonda yasam kalitesinin arttirilmasina yonelik

caligmalarin yapilmasmmin zorunlu oldugu ifade edilmistir. DSO,1999 Saglikli Yaslanma
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Deklerasyonu’nda, Saglikli Yaslanma hedeflerini bireylerin saglikli davraniglar benimseyerek
fiziksel ve mental islevselliklerini siirdiirme ve giiglendirmeleri, toplumun i¢inde olma ve
toplumsal katilimda bulunmalari, aktif ve {iretici olmalari, kisiler arasi iliskilerini stirdiirmeleri
seklinde saptamistir (Ozerdogan, Yiiksel, Celik, Oymak ve Bakar, 2018).

Yasam kalitesini etkileyen faktorlerden biri olan“katilim’; sosyal hayata dahil olmay1
ifade etmektedir (Brown ve Stoffel, 2011).Kisinin gereksinim duydugu her alanda kisisel
tercihine gore aktif ya da pasif olarak rol almasi, yagsam performansi gosterebilmesidir (Cole,
2010). Aktivite-Rol Katilimi; bireyin sosyo-Kkiiltiirel baglaminin pargalari olan ve kisinin mutlu
olmasi i¢in istenilen ve/veya gerekli olan giinliik yasam aktiviteleri, is ya da oyunlar gibi
aktivite-rollerle ilgilenmesidir (Cole, 2010). Bir hobi edinmek, rutin kisisel bakim yapmak, tam
ya da yar1 zamanli bir iste ¢alismak, kisinin eviyle ilgilenmesi ve okula gitmek, bu katilim
bi¢imine verilebilecek 6rneklerdir. Aktivite-rol katilimin her bir alani, bir grupla ilgili aktiviteyi
de kapsamaktadir.Katilim bireysel degerlendirmekten ¢ok sosyal boyutu igerir. Bu nedenle
katilim kiiltiirler arasinda degisiklige ugrayabilecegi gibi, ayni kiiltiirdeki topluluklar arasinda
bile degiskenlik gosterebilir (Brown ve Stoffel, 2011).Bireyin katilimini kisilik 6zellikleri,
rolleri ile aligkanliklar1 sosyokiiltiirel g¢evresi belirlemektedir.Yasli kisilerin yasamdaki
etkinliginin giderek azaldigi kabul edilmekle birlikte, bu baglamda yaslilig1 belirleyen
toplumsal etkilesim azlig1, arkadas ve komsularla iligkileri slirdiirememe, zamanini kendisi ve
toplum i¢in anlamli ugraslara ayiramama ile iligkilidir (Arpaci, Tokyiirek ve Bilgili, 2015).
Aktivitelere katilimin insanlarin daha iyi ve saglikli hissetmelerine yardimci oldugu tespit
edilmistir. Ergoterapinin perspektifinden giinliik aktivitelere katilimin yagam kalitesi lizerine
pozitif etkisi oldugu gosterilmistir(Amiri ve dig., 2017; Kurt, Beyaztas ve Erkol, 2010).
Calismamizda temel amag, 65 yas lizeri yash bireylerin aktivite katilimlarin1 ve aktivite

katilimlarinin yasam kaliteleri iizerine etkisini incelemektir.

Gere¢ ve Yontem
Arastirma tanimlayici kesitsel tipte, Ankara Universitesi Ibni Sina Hastanesi Geriatri
Bilim Dalinda yatan bireyler iizerinde yapilmistir. Calisma Helsinki Bildirgesine gore yapildi.
Arastirmanin Evreni ve Orneklemi
Calismaya yaslar1 65 yas tlizeri 70 birey dahil edildi.40 (% 57,1) kadin ve 30 (% 42,9)
erkek katildi. Tiim degerlendirmeler katilimci ile birebir gériisme yontemi ile tamamlandi.
Dabhil edilme kriterleri: Uyku tizerine etkisi bilinen ilag kullanimi olmayan, demans,

alzheimer, delirium tanist almamis olan, yeterli biligsel fonksiyona sahip, iletisime agik olan
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65 yas ve lizerinde, arastirmaya katilmayi goniilli olarak kabul eden, son 6 ayda cerrahi
operasyon gecirmemis olan yagh bireyler ¢calismaya alindi.

Dislanma Kriterleri: Hastanin dosya bilgileri incelenerek ve hekimi ile iletisime
gegilerek, demans, alzheimer, delirium tanisi almis olanlar ve uyku {izerine etkisi bilinen ilag
kullanimi olan yash bireyler ¢alisma dis1 birakildi.

Veri Toplama Araglar:

70 birey iizerinde yaptigimiz arastirmada bireylerin aktivite-rol katilim diizeyleri insan
Aktivite Rol Tarama Araci (MOHOST) ile, yasam kaliteleri, SF 36 Yasam Kalitesi Ol¢egi
kullanilarak belirlendi. Yapilan arastirmada demografik bilgi anketi ile bireylere ait bilgiler
yiizyiize goriisme teknigiyle toplandi. Bireylerin yas, cinsiyet, egitim, hastalik durumlari gibi
demografik bilgileri dosya bilgileri ve hekimlerinden alinan bilgiler yoluyla kaydedildi.

Insan Aktivite-Rol Modeli Tarama Araci- MOHOST (The Model of Human
Occupation Screening Tool-MOHOST Version 2.0, 2006)

MOHOST siiriim 2.0, 6 boliimde diizenlenmis 24 maddeden olusmaktadir. MOHO nun
temel kavramlarini inceleyen(irade, aligkanlik, beceri ve gevre) bir degerlendirmedir. Bireyin
aktivite-rol katilim fonksiyonlarin1 incelemede ergoterapistlere yardimci olmaktadir.
Uygulayicilar tarafindan gelistirilmis MOHOST ergoterapi hizmetleri i¢in tarama yaparken
ergoterapistin topladigi bilgileri somutlastirmaya calisir. MOHOST, ¢ok sayida veri toplama
yontemini kullanir ve cok sayida miidahale ortaminda kullanilabilecek kadar esnektir.
MOHOST, tarama yapmanin yaninda, ergoterapi miidahale amaclarina dogru gelismeyi
belgelemek tizere kullanilmaktadir. MOHOST *un hem ulusal hem de uluslararasi baglamda en
yaygin kullanilan aktivite-rol odakli degerlendirme araci oldugu gosterilmektedir (Forsyth ve
dig., 2011). MOHOST aktivite-rollerin nasil motive edildigi, nasil rutin ve aliskanlik haline
geldigini ve belirli bir sosyal ve fiziksel ¢evrede nasil gerceklestirildigini anlamak icin kolay
bir dil sunmaktadir. Ayrica, ergoterapistin bireyler, aileler ve diger profesyonellere bulgular
anlasilir bir sekilde iletmesini saglayan bir dil kullanir.Aktivite, rol, gorev ve aktivite
performansi temel alinarak yapilan degerlendirme ile bireylerin yetenekleri ve ¢evre tarafindan
taninan firsatlara odaklanilir (Kramer ve dig., 2009). 6 alanin isimleri; aktivite-rol igin
motivasyon, aktivite-rol paterni, iletisim ve etkilesim becerileri, siire¢ becerileri, motor
beceriler ve ¢evre olarak tanimlanmistir.Ankette aktivite-rol i¢in motivasyon alaninda;
becerilerin degerlendirilmesi, basar1 beklentisi, ilgi ve se¢imler, aktive-rol paterni alaninda;
rutin, adaptasyon, roller, sorumluluk, iletisim ve etkilesim becerileri alaninda; sdzsiiz beceriler,

konusma, sozel ifade, iligkiler, siire¢ becerileri alaninda; bilgi, zamanlama, organizasyon,
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problem ¢dzme, motor beceriler alaninda; postiir ve hareketlilik, koordinasyon, gii¢ ve caba,
enerji, cevre alaninda ise; fiziksel alan, fiziksel kaynaklar, sosyal gruplar, aktivite-rol talepleri
alt basliklar1 incelenmektedir. Cevre; motivasyonu, organizasyonu ve aktivite-rol ile ilgili
performansi etkileyen kisi baglami dahilindeki fiziksel, sosyal, kiiltiirel, ekonomik ve politik
ozellikleri kapsamaktadir. Cevreyle ilgili pek ¢cok boyutun, aktivite iizerinde bir etkiye sahip
olabilecegi disiiniilmektedir (Kielhofner ve dig., 2010; Kielhofner, 2002; Forsyth ve
Kielhofner,1980). Zakarneh tarafindan yapilan yiiksek lisans tez calismasinda, 24 birey
iizerinde Tiirkge versiyon calismas1 uygulanmistir (Zakarneh, 2015).Olcegin giivenirlik
katsayis1 (Cronbach Alfa) 0,89 olarak bulunmustur.4 puanh 6lgek ile yapilan testte, motor
becerileri, ¢evre gibi faktorlerin aktivite katilimi kolaylastirdigi, sagladigi, engellendigi ya da
kisitladigr gosterilir, (K=Aktivite Katilim1 Kolaylastirilir, S=Aktivite-Rol Katilimi Saglanir,
E=Aktivite Katilim1 Engellenir, KI=Aktivite Katilim1 Kisitlanir).Puan arttik¢a faktoriin katilimi
kolaylastirdigi, azaldik¢a engelledigi ya da kisitladigi gosterilir.En fazla 4, en az 1 puan ile
derecelendirme yapilmaktadir. Toplam puan 96’dir (Kramer ve dig., 2009).

Kisa Form-36 (SF-36)

SF-36 degerleri otuz alti maddeden olusan bir kendini degerlendirme 6lgegidir. Sekiz
boyutun 6l¢liimiinii saglar: Fiziksel fonksiyon (10 madde), sosyal fonksiyon (2 madde), fiziksel
sorunlara bagli rol kisitliliklar1 (4 madde), emosyonel sorunlara bagli rol kisitliliklar1 (3 madde),
mental saglik (5 madde), enerji/vitalite (4 madde), agr1 (2 madde) ve sagligin genel algilanmasi
(5 madde). Olgek son dort haftayr goz 6niine alarak degerlendirme yapar. Alt 6lgekler saglikla
ilgili yasam kalitesini 0-100 arasinda degerlendirir. Olgegin en belirgin iistiinliigii fiziksel islevi
ve bununla ilgili yetileri 6l¢mesidir. Bu 6l¢ek, yasam kalitesini 6l¢mek i¢in bir¢ok farkl: dilde
ve kiiltiirde kullanilmistir. SF-36 Tiirkce versiyonunun gegerliligi ve glivenilirligi Kocyigit ve
digerleri tarafindan romatizma hastalig1 olanlar tizerinde yapilmistir (Kogyigit, Aydemir, Fisek,
Olmez ve Memis, 1999). Giivenilirlik ¢alismalarinda her bir alt dlgek igin cronbach alfa
katsayist hesaplanmistir ve 0,7324-0,7612 arasinda elde edilmistir. Madde toplam puan
korelasyon katsayilar1 da her bir alt 6lgek i¢in ilgili maddelerle ayri ayr1 hesaplanmigtir. Alt
Olcekler saglikla iliskili yasam kalitesini 0 ile 100 arasinda degerlendirmektedir ve 0 kotii saglik
durumunu gosterirken, 100 iyi saglik durumuna isaret etmektedir. Her birey icin testin ortalama

uygulama siiresi 30-60 dakikadir. (Kogyigit, Aydemir, Fisek, Olmez ve Memis, 1999).
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Etik Onay

Calisma Helsinki Bildirgesine gore yapildi. Biitlin bireylerden imzali goniilli onam
formu elde edildi. Ankara Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik
Kurulundan alinan karar no. 04-176-17, 27 subat 2017 tarihli etik onayi ile calisma yapilmustir.
Verilerin Istatistiksel Analizi

Tanimlayic istatistikler; kategorik degiskenler i¢in frekans (%), siirekli degiskenler i¢in
ortalama + standart sapma ve ortanca (minimum-maksimum) olarak verilmistir.Istatistik
degerlendirmede Mann-Whitney U, Kruskal-Wallis varyans analizi, sayisal iki degisken
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligski olup olmadigina bakilirken Spearman Korelasyon
Testi kullanilmistir. Istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak kabul edilmistir.Verilerin

degerlendirilmesi SPSS 11.5 for Windows programi kullanilarak yapilmustir.

Bulgular
Yas ortalamasi 77.4347.26 yil olan yash bireylerin 40 (% 57,1) kadin ve 30 (% 42,9)
erkektir. Yaslilarin % 82,8’inin (88 kisi) okur yazar oldugu, %74,3 tiniin (52 kisi) gelirinin iyi
diizeyde oldugu, % 88,6’smin (62 kisi) kronik hastaligi oldugu, % 97,1 sinin (68 kisi) sosyal
glivencesinin oldugu belirlendi. Cogunlugu evli olan % 54,3 (53 kisi) yash bireylerin bazi
sosyo-demografik 6zellikleri Tablo 1’de gosterilmistir (Tablo 1). Sigara igmeyenlerin orant %
87,1(61 kisi), kronik hastalig1 olan yaslh bireylerin oran1 % 88,6 (62 kisi) idi.
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Tablo 1. Geriatri Bilim Dalinda Yatan Bireylerin Demografik Bilgileri

N(70) %

Cinsiyet

Erkek 30 42,9

Kadm 40 57,1
Medeni Durum

Bekar 1 14

Evli 38 54,3

Dul 31 44,3
Sigara Kullanmiyor

Evet 9 12,9

Hayir 61 87,1
Alkol Kullamyor

Evet 5 7,1

Hayir 65 92,8
Egitim Durumu

Okuryazar degil 22 31,4

Okuma yazma biliyor 5 7,1

[kogretim 35 50

Lise 4 57

Lisans 2 2,9

Lisansiistii 2 2,9
Gelir Durumu

Kendine yetmiyor 18 25,7

Kendine yetebiliyor 52 74,3
Yasam Alam

Yalniz 13 18,6

Esiyle 31 443

Cocuklariyla 26 37,1
Kronik Hastahk

Yok 8 11,4

Var 62 88,6
Sosyal Giivence

Yok 2 12,9

Var 68 87,1
Cocuk Sayis1

Yok 1 15

1 8 11,4

2 15 21,4

3 ve daha fazlasi 46 65,20

Yash bireylerin en kuvvetli MOHOST Alt Parametresi alani Iletisim Etkilesim
Becerileri bulunurken, en zayif alan aktivite-rol icin motivasyon bunu sirasiyla Siireg
becerileri’nden problem ¢6zme ve motor becerileri’nden enerji alt parametresi izlemektedir.

Ilgi, basar1 beklentisi, kendi becerilerinin degerlendirilmesi, Segimler, *’Aktivite-rol Katilimi
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engellenir’’ diizeyde bulundu. En diisiik puani alan motivasyon alanlar1 olarak tespit edildi.

Aktive-Rol Paterni alt parametresi olan rutini “’saglar diizeyde’’bulunurken, adaptasyon,

roller, sorumluluklar ve siire¢ becerilerinde; bilgi, zamanlama, organizasyon, problem ¢6zme

alanlarinda aktivite-rol katiliminda “’destekli katilimi saglar’” diizeyde bulundu. Cevre

parametresinde de; fiziksel alan, fiziksel kaynak ’Aktivite-rol katilimi saglanir’’, sosyal grup

ve aktivite-rol talep alanlarinda ise *’ Aktivite-rol katilimini destekli saglar’’ diizeyde bulundu.

Iletisim etkilesim becerileri en kuvvetli alan olarak belirlendi.Calismaya katilan yash bireylerin
MOHOST alt 6lgegi skorlar1 Tablo 2’te gosterilmistir (Tablo 2).

Tablo 2.Geriatri Bilim Dalinda Yatan Yaslh Bireylerin MOHOST Alt Parametreleri

MOHOST Alt 6l¢ekler

Toplam (n=70)

Aktive-Rol i¢in Motivasyon
Toplam .

Becerilerin  Incelenmesi
Basar1 Beklentisi

Tgi

Secimler

Aktive-Rol Paterni Toplam
Rutin

Adaptasyon

Roller

Sorumluluk

iletisim Etkilesim Becerileri
Toplam

Sozsiiz Beceriler

Konusma

Sézel ifade

Mliskiler

Siire¢ Becerileri Toplam
Bilgi

Zamanlama

Organizasyon

Problem C6zme

Ortalama + SD

8,47 £2,99
2,14+£0,78
2,10+ 0,74
2,08 £ 0,76
2,14+£0,78
9,61 £2,96
2,58+ 0,84
2,34+ 0,76
2,36 + 0,74
2,33+0,77
13,40 £2,92
3,36 0,72
3,38+0,73
3,36 0,74
3,30+0,79
9,06 2,38
2,31+0,65
2,27+ 0,63
2,27+ 0,63

2,20 + 0,60

Ortanca
(Min — Max)
8,00
(4,00 - 13,00)
2,00
(1,00 — 4,00)
2,00
(1,00 - 3,00)
2,00
(1,00 - 3,00)
2,00
(1,00 - 3,00)
10,00
(4,00 - 16,00)
3,00
(1,00 — 4,00)
2,00
(1,00 — 4,00)
2,00
(1,00 — 4,00)
2,00
(1,00 — 4,00)
13,50
(4,00 — 16,00)
3,00
(1,00 — 4,00)
3,50
(1,00 — 4,00)
3,00
(1,00 — 4,00)
3,00
(1,00 — 4,00)
8,00
(4,00 — 16,00)
2,00
(1,00 — 4,00)
2,00
(1,00 — 4,00)
2,00
(1,00 — 4,00)
2,00
(1,00 — 4,00)
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Motor Becerileri Toplam
Postiir

Koordinasyon

Gicii ve ¢abasi

Enerji

Cevre Toplam

Fiziksel alan

Fiziksel kaynaklar

Sosyal gruplar

Aktivite talepler

Genel Toplam

9,74 +2.22
2,77 +0,62
2,46+ 0,67
2,30 £ 0,62
2,21+ 0,59
9,96 +2,20
2,58 + 0,60
2,56 + 0,60
2,40 +0,57

2,41 +0,60

60,24 + 13,25

9,00
(4,00 - 16,00)
3,00
(1,00 — 4,00)
2,00
(1,00 — 4,00)
2,00
(1,00 — 4,00)
2,00
(1,00 — 4,00)
10,50
(4,00 - 16,00)
3,00
(1,00 — 4,00)
3,00
(1,00 — 4,00)
2,00
(1,00 — 4,00)
2,00
(1,00 — 4,00)
61,00

(24,00 — 88,00)

MOHOST:Model of Human Occupation Screening Tool, Min-Max puan=1-4, Ort:Ortalama: SD: Standard
Deviasyon: SS: Standart Sapma, Min: Minimum, Maks: Maksimum, n:Kisi sayisi,

Yaslt bireylerin SF 36 yasam kalitesi 6l¢eginden aldiklari puanlar genel olarak diisiik

saptandi. SF 36 6zet skorlarindan fiziksel fonksiyonu puan ortalamasi 45,93 + 29,13 ve ruhsal

saglik puan ortalamas1 54,31 £ 26,22 idi. Alt 6l¢eklerde en diislik puan ortalamasi 9,64 + 25,99

ile fiziksel rol giicliigii 6lgeginde, en yiiksek puan ortalamasi ise 54,31 + 26,22 ile ruhsal saglik
alt 6l¢eginde tespit edildi. SF 36 yasam kalitesi puanlar1 Tablo 3’de gosterilmistir (Tablo 3).

Tablo 3. Geriatri Bilim Dalinda Yatan Yash Bireylerin SF 36 Yasam Kalitesi Degerlendirme Olgegi

Alt Puanlar:
SF-36 alt dlgekler

Toplam (n=70)

SF_Fiziksel Fonksiyon

SF_ Fiziksel Rol Giicliigii
SF_Emosyonel Rol Giigliigii
SF_Canhhk

SF_Ruhsal Saghk
SF_Sosyal Fonksiyon

SF_Agn

SF_Genel Saghk Algisi

Ort+SD (Moir:tfrl]\;zk)
45,93 +29,13 (01005? ’580,00)
9,64 + 25,99 (o,oo(i’g%o,oo)
3523 £ 15,94 (01003,3 ’1330,00)
34,37 + 26,12 (0,0039 ’fgo,OO)
54,31 +26,22 (0,005_2 ’fgo,OO)
46,24 +30,72 (0,003_7 ,15(())0,00)
30,80 + 28,11 (01002,2 ng,OO)
35
41,49 20,74 (4,00 - 90,00)

SF36:Yasam Kkalitesi alt-parametreleri, n:Kisi sayisi, SD:Standard Sapma, Ort:Ortalama,Ortanca:SS:Standart

Sapma, Min:Minimum, Maks: Maksimum
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Geriatrik bireylerde Aktivite katilimi, yasam kalitesini pozitif yonde etkilemektedir.

Insan-aktivite-rol puanlari ile SF 36 yasam Kalitesi degerlendirme 6lceginin fiziksel fonksiyon

(p<0.05), fiziksel rol gii¢liigii, enerji/canlilik (p<0.05), ruhsal saglik (p<0.05), sosyal fonksiyon

(p<0.05), agr1 (p<0.05) ve genel saglik algis1 (p<0.05) alani skorlar1 arasinda pozitif iliski

bulunmustur (Tablo 4).

Tablo 4. Geriatri Bilim Dalinda Yatan Bireylerin MOHOST Puanlar ile SF 36 Yasam Kalitesi
Degerlendirme Olcegi Arasindaki iliski

Fiziksel Fonksiyon  FizikselRol Emosyonel Rol Enerji/ Canlilik
Giigliigi
MOHOST Alt r r r r
olcekler p p p p
Aktive-Rol i¢in 0,587 0,342 0,177 0,460
Motivasyon 0,001* 0,004* 0,143 0,001*
Aktive-Rol 0,759 0,001* 0,364 0,166 0,515 0,001*
Paterni 0,002* 0,170
iletisim Etkilesim
Becerileri 0,295 0,013* 0,217 0,082 0,238 0,047*
0,072 0,502
Siire¢ Becerileri 0,459 0,420 0,001* 0,244 0,476 0,001*
0,001* 0,041*
Motor Becerileri 0,688 0,001* 0,445 0,001* 0,184 0,536 0,001*
0,128
Cevre 0,697 0,371 0,154 0,202 0,538
0,001* 0,002* 0,001*
Genel Toplam 0,692 0,001* 0,430 0,001* 0,172 0,155 0,544
0,001*

MOHOST:Model of Human Occupation Screening Tool, r: korelasyon, p:Anlamlilik Diizeyi, *p<0,05

Tablo 4.Geriatri Bilim Dalinda Yatan Bireylerin MOHOST Puanlart ile SF 36 Yasam Kalitesi
Degerlendirme Olgegi Arasindaki iliski ( Tablo 4’iin devam)

Ruhsal Saglik Sosyal Fonksiyon Agn GenelSaglik Algist
r r r r
p p p p
Aktive-Rol i¢in 0,265 0,440 0,294 0,444
Motivasyon 0,026* 0,001* 0,013* 0,001*
Aktive-Rol Paterni 0,406 0,001* 0,505 0,439 0,001* 0,478 0,001*
0,001*
iletisim Etkilesim
Becerileri 0,140 0,277 0,146 0,229 0,291 0,014*
0,248 0,020*
Siire¢ Becerileri 0,269 0,024* 0,394 0,001* 0,206 0,451 0,001*
0,087
Motor Becerileri 0,418 0,483 0,001* 0,487 0,001* 0,473
0,001* 0,001*
Cevre 0,445 0,001* 0,561 0,423 0,001* 0,466 0,001*
0,001*
Genel Toplam 0,380 0,001* 0,520 0,001* 0,397 0,515 0,001*
0,001*

MOHOST:Model of Human Occupation Screening Tool, r: korelasyon, p*: anlamlilik diizeyi,*p<0,05
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Tartisma ve Sonuc¢

Geriatri boliimiinde yatan 65 yas iistii yash bireylerin aktivite-rol katilimin1 ve bunun
yagsam Kalitesi {izerine etkisini belirlemek amaciyla gergeklestirilen arastirmada; aktivite rol
icin motivasyon, aktivite-rol paternlerin, iletisim etkilesim, siire¢, motor beceriler ve gevre alt
boyut puan ortalamalar1 diisiik bulunurken, iletisim ve etkilesim becerileri alaninda daha
yiiksek oldugu tespit edildi. Problemler bireylerin; irade, aliskanlik, ¢evre ve performans
kapasitesinde ortaya ¢ikmistir. MOHOST sonuglart  destekli katilimi isaret etmektedir.
Bireylerde beceriler kazanma ve yasami idare edebilmek i¢in yeni beceriler gelistirmeyi motive
etme lizerinde durulmasi gerekmektedir.

MOHOST anketi ile motivasyonun incelendigi toplum temelli bakim merkezinde
yapilan bir ¢aligmada; bireylerin aktivite-rol katilimlarmin kisith oldugu belirlenmistir.
Bireylerde giinliik yasam aktivitelerine katilmak i¢in motivasyon problemi ve aktivite
tercihlerinin neler oldugunu sozel olarak ifade etmede giicliikler yasamasina karsin, bireyler
daha ¢ok ge¢mis deneyimleriyle ilgili konulardan bahsetmistir. Bireylerin, sosyal g¢evre
baglaminda; sosyal ¢evrenin dnemli bir pargasi olan bakicilara daha iyi destek saglayabilecegi
diistintilerek, motivasyonu destekleyen yollarin, bireylerin bakiminda gelismelere neden oldugu
ifade edilmistir.Calismanin sonunda aktivite-rol katiliminin saglikla ilgili yasam kalitesi ve
giinliik yasam aktiviteleri performansinin gelistirilmesinde etkisinin oldugu belirlenmistir
(Raber, Teitelman, Watts ve Kielhofner, 2010). Calismamiza dahil edilen bireylerin de
arastirmaya benzer sekilde, aktivite-rol katiliminda motivasyon problemi yasadiklari tespit
edildi. Aktiviteye katilma isteginin zayif olmasinin nedenini, giiven duygusunda azalma, yalniz
ve toplumdan izole yasamalarina bagli oldugunu diisiinmekteyiz.

Calismamizda yash bireylerin aktive-rol paterni alt parametresi olan giinliik rutinleri
incelendiginde, gilinliik rutinlerini bagimsiz olarak gergeklestiremedikleri ve destege ihtiyag
oldugu tespit edildi. Yapilan ¢aligmalarda temel ve enstrumantal giinliik yasam aktivite
diizeyleri diistiikkge yasam kalitesinde diisme goriildiigii bildirilmistir (Kitis, Ulgen, Zencir ve
Biiker, 2012; Luleci, Hey ve Subasi, 2008; Taskiran, Demirel ve Ogrenci, 2017). Huzurevinde
ve sahada yapilan caligmalarda yasam kalitesinin GYA’daki fonksiyonel diizey ile iligkili
oldugu bulunmustur (Sener, 2009; Calistir, 2006). Literatiire paralel olarak bizim ¢calismamizda
da giinliik rutinlerin gergeklestirilmesi ile ilgili aktivite katiliminda kisithlik diizeyi arttik¢a
yasam kalitesini olumsuz yonde etkilendigi sonucuna ulasildi.

Calismamizda yash bireylerin aktive-rol paterni alt parametreleri olan roller ve

sorumluluk alanlar1 incelendiginde, bireylerin destege ihtiyaci oldugu belirlendi. Sosyal rollere
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katilimin zayif oldugunu, rollerin ve sosyal fonksiyonlarin siirdiiriilmesi ve gelistirilmesi,
sosyal soyutlanmay1 azaltmak ve pozitif sosyal baglantilar gelistirmek i¢in destekleyici sosyal
iligkiler ve ¢evrelerinin olusturulmasina ihtiya¢ olduginu diisiinmekteyiz.

Yapilan bir caligmada fiziksel aktivite uygulanan yaslilarda, canlilik ve fiziksel ¢alisma
arasinda pozitif orta diizeyde iliski bulunmustur. Dini faaliyetler ve hayirseverlik" alaninin
yasam kalitesi ile dnemli bir orta diizey iliski gosterdigi tespit edilmistir. Calisma sonunda
sosyal katilimin genellikle yasam kalitesini degerlendirmek i¢in 6nemli bir deger oldugu
belirtilmistir. Calismanin hedefi olarak, yashilarin yasadiklari toplumun bazi rolleri ve
islevlerinin yonetiminde aktif katilimli olmalidir yorumu yapilmistir (Rio, 2013). Bu yoniiyle
calismamiz literatlirle uyumlu bulunmaktadir. Ancak yash bireylerin yasam kalitesi bizim
calisma grubumuza goére olduk¢a yiiksek bulunmustur. Genelde yurtdisinda yapilan
caligmalarda yasam kaliteleri, Tiirkiye’de yapilan galigmalara gore oldukca yiiksek seviyede
bulunmaktadir. Bunun nedeni olarak toplumlarin kiiltiir, fiziksel, sosyal, politik ve ¢evre ile
ilgili bir dizi faktorlerle iligkili oldugunu diisiinmekteyiz.

fletisim ve etkilesim becerileri alaninda bireylerin iyi durumda olmasinin nedenini; aile
bireyleri ile iletisim becerilerini kullanmalart nedeniyle daha kolay gelistirebildiklerini
diisiinmekteyiz.Yapilan ¢aligmalarda ¢ocuklar, arkadaslar, aile ve komsularla iyi sosyal iligkiler
sunan sosyal cevre, egitim kurslarina katilmak ve sosyal aktivitelerde etkin bir sekilde rol
almak, yasam kalitesini artiran faktorler olarak saptanmistir (Bowling ve dig., 2003; Giinaydin,
2010).

Calisma grubumuzda bulunan yash bireylerin siire¢ becerilerinde; bireylerin aktivite
sirasinda bir problem ile karsilastiginda dogru karar verebilme ve uygulanabilir ¢oziimler
iiretebilmede sorun yasandigi belirlendi.Yapilan bir ¢calismada bireylerin yasi arttik¢a biligsel
(stireg) beceri ve yetenek kaybinin artmasi, kendi bakimlarini yerine getirmede giicliik, problem
¢ozme becerisinde azalma ve kayiplar gibi nedenlerle, bagimlilik durumlarinda ve sosyal destek
ihtiyacinda artis ortaya ¢iktig ifade edilmistir (Lee, Chi, 2015; S6nmez ve dig., 2007). Yalniz
kalmak yerine arkadas ve aileleriyle paylasmaya yatkin olmalarinin, yasam kalitesi alt
boyutlarinin anlamli diizeyde yiiksek olmasina neden olabilecegi belirtilmistir (Mcauley ve
dig., 2006; Kaveh, Firoz ve Mirzaei, 2010; Brajkovi¢ ve dig., 2011; Ongéren ve dig., 2018).

Calismamizda yasli bireylerin motor becerilerin alt parametreleri olan postiir,
koordinasyon, giicii, ¢abas1 ve enerji diizeyleri incelendiginde, destege ihtiya¢ duyuldugu
belirlendi. Sosyal etkinliklere katilabilmek i¢in kisinin kendisini enerjik ve canli hissetmesinin

ve bu durumun sosyal fonksiyonla iliskili bulundugu tespit edilmistir (Kiligoglu ve Yenilmez,
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2005). Hem ¢alismamizda hem de diger ¢alismalarda yasli bireylerin giinliik bireysel rutin
bakimlarini1 yapabilme, giinliik sorumluluklarini yerine getirebilme, rollerine ve giinliik
aktivitelere katilabilme durumlarinda azalmalar tespit edildi (Boylu, 2013; Ongéren ve dig.,
2018; Sonmez ve dig., 2007; Aslan, 2006; Calistir ve dig., 2006, Giinaydi, 2010). Ongéren ve
digerleri (2018) tarafindan yapilan calismada banyo yapmama yoniinde bir egilim oldugu,
birlikte oynanabilen iskambil gibi kagit oyunlarina ve okey oyunlarina katilimin, hizli yorulma
gibi nedenlerle azaldig: tespit edilmistir.Bununla birlikte giinliik aktivitelerde zorlandigini
bildiren yaghlarin fiziksel fonksiyon, fiziksel rol kisithiligi, agri, sagligin genel olarak
algilanmasi ve enerji alanlarinda yasam kalitelerinin daha diistik oldugu saptanmistir (Kilicoglu
ve Yenilmez, 2005; Giiner, Nural ve Erden, 2017). Literatiirde yash bireylerin yagam kalitesi,
bizim gruba gore daha yiiksek bulunmustur. Hem literatiirde hemde ¢alisma grubumuzda
fiziksel fonksiyon, fiziksel rol giicliigii diisiik bulundu. Bunun nedenini yasli bireylerin
yataktan kalktiktan sonra rutin olan 6rnegin; banyoya gitme gibi pek ¢ok aktiviteyi yapmada
yasanan zorlugun, motor becerilerinde kisitliliginin olmasina baglamaktayiz. Bu performans
alanlarindan birinde yasanan bir zorluk aktivite ve sosyal gruplara katilimi olumsuz yonde
etkilemektedir (Karen ve Bacon, 2008; Giiner ve dig., 2017).

Calismamizda gevre parametresini olusturan fiziksel alan incelendiginde; fiziksel alanin
aktivite katilimin1 “’saglar diizeyde’’ oldugu tespit edildi. Levasseur ve arkadaslarinin, aktivite
diizeyi kisith olan yagh bireyler lizerinde yaptig1 ¢alismada, katilim diizeyinin kisitli oldugu ve
fiziksel c¢evrenin engellerle dolu olarak algilandig: belirlenmistir. Yaslt bireylerde aktivite
kisitliliginin yasam kalitesi iizerinde olumsuz etkisi oldugunu, yashlikta katilim ve ¢evrenin
onemli degiskenler oldugu ifade edilmistir (Levasseur, Desrosiers ve Noreau, 2004).
Calismamizda, literatiirden farkli olarak fiziksel ¢evrenin aktivite katilimini destekledigi
belirlenmistir.Engellerin fiziksel ¢evreden kaynaklanmadigini,bireylerin motivasyonlarinin,
enerji diizeylerinin, koordinasyon, kas giicii, ¢abasinin ve siireg¢ becerilerinin diisiik olmasina
baglamaktay1z.

Calismamizda ¢evre parametresini olusturan sosyal gruplarin verdigi destek
incelendiginde; yash bireylerin destege ihtiya¢ duydugu tespit edilmistir. Sucakli, tarafindan
yapilan ¢alismada fiziksel ve emosyonel rol giicliigii, canlilik, bedensel agri puanlar1 bizim
caligma grubumuza gore yiiksek bulunurken, fiziksel fonksiyon, ruhsal saglik, sosyal
fonksiyon puanlari ise daha diisiik bulunmustur (Sucakli, Bakan ve Celik, 2013). Fiziksel
fonksiyon, ruhsal saglik, sosyal fonksiyon puanlarinin diisiik olmasinin nedenini, huzur evinde

yasayan yasli bireylerin, evde yasayan ¢aligma grubumuza gore aile ortamindan uzakta olmasi,
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akraba  ziyaretinin = yapilmamasinin  ve izole yasamanin  sonucu  oldugunu
diisiinmekteyiz.Yalnizligin yasam kalitesi lizerinde negatif etki yarattifi belirlenmistir
(Ongoren ve dig., 2018; Sucakl ve dig., 2013).

Ulkemizde yapilan diger c¢alismalarda, bizim c¢alismamiza benzer sekilde, yash
bireylerin SF-36 yasam kalitesi puanlarinin diisiik seviyede oldugu tespit edilmistir (Kiligoglu,
2005; Sucakli ve dig., 2013).Aile ortaminda yasayanlarin yagam kalitelerinin daha iyi oldugu
ve sosyal destegin yasam kalitesinin bir parcast oldugu baska ¢alismalarda da bildirilmektedir
(Kiligoglu ve Yenilmez, 2005; Dereli ve dig., 2010). Dereli (2010) ve dig. yaptiklar1 bir
caligmada, yaghlarin anlamh iligkileri, kabul edilebilir bir ¢evresi ve ¢evrelerinden aldiklar
sosyal destek oldugunda,yasam kalitelerini ve sagliklarini olumlu olarak algiladiklarini ifade
etmistir. Kang ve arkadaslariin (2018) yaptig1 calismaya gore yasam kalitesi ile sosyal destek
arasinda pozitif ve anlamli bir iliski oldugu belirlenmistir (Kang ve dig., 2018).Calisma
bulgularimiz literatiire benzer sekilde ortaya ¢ikmistir. Calismamizda aktivite-rol katilim
azligina neden olarak ¢evresel ve sosyal nedenler, bagkalarindan destek eksikligi, segenekler ve
firsatlarin eksikligi, bakici veya aile iyelerinin desteklememesi gibi nedenlerin etkili
olabilecegini diisiinmekteyiz.

Yapilan ¢aligmalarda algilanan sosyal destek ile egzersiz ve yasam kalitesi arasinda
anlamli iligki bulunmus, sosyal destegin artisiyla egzersize katilimin ve yasam kalitesinin arttig1
belirtilmistir (Kiligoglu ve Yenilmez, 2005; Dereli, Koca, Demircan ve Tor, 2010; Kang, Park
ve Wallace, 2018; Sahin ve Emiroglu, 2014; Altay, Cavusoglu ve Cal, 2016; Oztop, Sener ve
Giiven, 2008). Yapilan diger ¢aligmalarda, sosyal katilimin toplam yasam kalitesi ile arasinda
anlaml1 iliskiler bulunmustur"(Inal ve dig., 2003; Kogyigit ve dig., 199; Levasseur ve dig.,
2004; Aoki ve dig., 2015; Kang ve dig, 2018; Amiri, Khiavi, Dargahi ve Dastjerd, 2017;
Alizadeh, Mohseni, Khanjani ve Momenabadi, 2014; Altug ve dig., 2009).

Calismamizda yaslilarin yagam kalitelerini degerlendirmede kullanilan SF-36 alt 6l¢ek
puanlariin diisiik seviyede oldugu tespit edildi. Yasam kalitesi alt 6l¢eklerde en diisiikk puan
ortalamasi, fiziksel rol gilicliigli 6lgeginde, en yiiksek puan ortalamasi ise ruhsal saglik alt
olgeginde tespit edildi.Ulkemizde yapilan diger ¢alismalarda da, bizim ¢alismamiza benzer
sekilde, yasl bireylerin SF-36 yasam kalitesi puanlarinin diisilk seviyede oldugu tespit
edilmistir (Sucakli ve dig.,2013; Altug ve dig., 2009; Sahin ve Emiroglu, 2014; Giiner ve dig.,
2017). Tirkiye geneli igin yasam kalitesine iliskin normatif degerlerine gore fiziksel fonksiyon,
fiziksel rol giicliigii, agr1, genel saglik algisi, canlilik, Sosyal islevsellik, emosyonel rol giigliig,

ruhsalsaglik puanlari bizim ¢alismamizla ve Tiirkiye’de yapilan ¢alismalarla karsilastirildigin
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da ¢ok yiiksek seviyede oldugu tespit edilmistir. Bu nedenle yasli bireylerin yasam kalitelerini
gelistirmek igin caligmalarin yapilmasi gerektigini diisinmekteyiz. Sosyal etkinliklerin
arttirtlmasi, yaslilarin kendilerine hobi olarak edinebilecekleri aktivitelerin ¢esitlendirilmesi ve
hafif diizeyde de olsa egzersiz programlarinin olmasi yasam kalitesine olumlu katk1
saglayacaktir. Ilerleyen yasla birlikte bagimsizlik, sosyal iletisim ve toplumsal katilim ile iliskili
giicliiklerle de karsilagilir.Bu durumdan korunmak ve ortaya ¢iktiginda miicadele etmek,
ergoterapi ile diger disiplinlerin bir arada ortaya koyacagi ¢caligmalarla miimkiin olabilecektir.

Toplumun yaslanmasi ve yasl niifusun giderek artmasi yaslilikta yasam kalitesine
dikkati ¢ekmektedir. Geriatrik bireylerin aktivite-rol katilimlar1 artarken, yasam Kkalitesi
alanlarindan artis olmaktadir. Geriatrik bireylerde aktivite katilimi, yasam kalitesini pozitif
yonde etkilemektedir. Yaslanan niifusun, yasam kalitesini diisliren risk faktorleri bilinmeli ve
aktif yasamin icinde olmasi saglanarak bunlara bagli fonksiyonel kayiplar azaltilmalidir.
Aktivite deneyiminin yaslinin yasam kalitesi gelisimine kattig1 anlam dikkate alindiginda; yasl
bireylerin sosyal aktivitelere katilimlarini tesvik edici yonde, ergoterapi yaklagimlarinin saglikli
yaslanma stireclerine destek saglayici nitelikte planlanmasi gerektigini diisiinmekteyiz.Bu tiir
caligmalardan elde edilen bilgilerin, kisi merkezli aktivite programlarinin olusturulmasina
rehberlik edecegini diisiinmekteyiz. Rol ve aktivite temelli miidahalelerinde bagimsiz yasam
becerileri, liretici aktivitelere, serbest zaman aktivitelerine katilimini gelistirme ve destekleme
yoniinde ergoterapi dnlemleri alinmalidir. Iyilik halinin devam ettirilmesi veya arttirilmast,
aktivite katiliminin desteklenmesine yonelik calismalarin yapilmasi, destegin saglanmasi
gerekmektedir. Bu nedenle ¢evreninde aktivite-rol katilimindaki payr gozoniine alindiginda,
sosyal ve kiiltiirel, politik ¢evrenin imkanlarindan faydalanilarak yash bireylerin zayif oldugu
bu alanlarin ergoterapi programlari ile birey merkezli miidahale programlari diizenlenerek

farkl1 bolgelerde bulunan 6rneklem gruplar tizerinde galisilmasi gerektigini diistinmekteyiz.

Finansal Destek

Bu makalede herhangi bir nakdi/ayni yardim alinmamastir.

Cikar Catismasi

Herhangi bir kisi ve/veya kurum ile ilgili ¢ikar catigsmasi yoktur.
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Abstract

Objectives: Central auditory processing disorder (CAPD) is characterized by the difficulties in sound
identification and discrimination although the hearing thresholds are in the normal limits. Children’s Auditory
Performance Scale (CHAPS) is a questionnaire to use as a support in diagnosis. The aim of the present study is to
examine the reliability and the validity of the Children’s Auditory Performance Scale

Materials and Methods: In total 150 children were included in the study and all children underwent hearing
screening and children with normal hearing thresholds were included in the study. The children’s ages ranged from
7 to 15 years old (mean age = 102.85 + 34.47 months). Cross-sectional survey was used in the study. Demographic
information was obtained from participants and parents or teachers of the children who fulfilled the questionnaire.
Results: The internal consistency of the questionnaire was examined with Cronbach’s Alpha (a = 0.97). Factor
analysis determined a six-factor structure which explained 77.75% of the variance in CHAPS scores.
Conclusion: The Turkish version of CHAPS can be considered as a reliable and valid instrument for clinical and
research use.
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Introduction

American Speech-Language and Hearing Association (ASHA) defines “Central
Auditory Processing Disorders (CAPD)” as problems in the auditory processing throughout the
central nervous system (CNS), in either one or more of the skills such as: “sound localization
and lateralization; auditory discrimination; auditory pattern recognition; temporal aspects of
temporal integration, temporal discrimination, temporal ordering, and temporal masking;
auditory performance in competing acoustic signals (including dichotic listening); and auditory
performance with distorted acoustic signals” (Development, 1996). ASHA also states that
CAPD can be observed together with various disorders (e.g., attention-deficit / hyperactivity
disorder (ADHD), autistic spectrum disorder, speech language deficit and learning disability)
and may be related to difficulties in speech, reading and social functions of higher order
cognitive abilities (Wilson et al., 2011).

In the search for effective screening tools for CAPD, behavioral questionnaires have
been widely promoted. The advantages of behavioral questionnaires comprise simplicity of
implementation, cost effectiveness, and qualification of the data to be provided by numerous
informants (Wilson et al., 2011).

Children’s Auditory Performance Scale (CHAPS) is a screening instrument for listening
problems in daily life. In conditions such as ‘Multiple Inputs’, ‘Ideal’ or ‘Noise’ family
members or teachers are asked to determine the child’s listening abilities. The CHAPS displays
the average scores in all conditions and a total score. It recommends referral for CAPD
assessment if the average total score for each condition or any of the average scores is less than
0.05 (Dawes, Bishop, Sirimanna, & Bamiou, 2008).

CHAPS is one of the most widely used questionnaires used both in the United Kingdom
and in the United States to assist diagnostic evaluation of children with listening difficulties (4-
5). Using the observations of parents or teachers, CHAPS determines children’s listening
challenges in six conditions and associates them with their peers. There are many studies
examining the relationship between CAPD tests and CHAPS questionnaire (Ahmmed &
Ahmmed, 2016; Dawes et al., 2008).

The purpose of the study was to examine the reliability and validity of the Turkish
version of the Children’s Auditory Performance Scale. With this questionnaire, that the auditory
performance of children in the early period can be screened in different listening environments

according to their parents' observations and guiding them for further investigations.
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Materials and Methods

Ethical Statement

The study protocol was approved by Hacettepe University Ethical Committee (No: GO
17/242, 14.03.2017). Informed consent was obtained from the caregivers of all children. The
approval to translate and validate the scale in Turkish was obtained from the author of the
original version of the CHAPS.
Children’s Auditory Performance Scale

The CHAPS (Smoski, Brunt, & Tannahill, 1998) consists of a total of 36 items and 6
subscales: listening condition - noise subscale (7 items), listening condition - quiet subscale (7
items), listening condition - ideal subscale (3 items), listening condition — multiple inputs
subscale, listening condition — auditory memory/sequencing subscale (8 items) and listening
condition — auditory attention span subscale (8 items). Possible responses to each item are “less
difficulty”, “same amount difficulty”; “slightly more difficulty”; “more difficulty”;
“considerably more difficulty”; “significantly more difficulty” or “cannot function at all”. A
“less difficulty” response is scored +1 points; a “same amount difficulty” response; 0 points,
“slightly more difficulty” response; -1 point, “more difficulty” response; -2 points,
“considerably more difficulty” response; -3 points, “significantly more difficulty” response; -4
points and a “cannot function at all” response, -5 points. For each child, the CHAPS includes
ratings and an average auditory performance rating. Total scores for both the CHAPS-Total
scale and the six subscales are determined.
Translation procedure

In the translation process of the CHAPS, the translation-back translation method was
used. After the translation into Turkish, this version was translated into English by a fluent
English-speaking person who was totally ignorant of the original version. The individual items
were determined based on the original and the back translated versions.
Subjects

The final version of the CHAPS-TR was administered to children’s parents or teachers
after screening the child’s hearing. 150 children (73 males, 77 females, aged 5 to 15 years) were
included in the study. The age range was determined according to original scale. Before
administration of the scale, pure-tone audiometry was conducted in order to rule out hearing
loss and children’s medical history was gathered from patient medical records. Children
diagnosed with hearing loss and additional handicaps such as attention deficit hyperactivity

disorder, intellectual disability or vision loss were excluded from the study.
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Statistical Analysis

In the reliability analysis the internal consistency was examined with Cronbach’s alpha
and the values are acceptable between >0.7 and >0.9. The exploratory factor analysis was
performed using principle component analysis (PCA) with varimax rotation. PCA was
performed to examine the dimensionality of the item set measuring the construct validity. The
data were statistically analyzed using the SPSS 23.0 version (IBM Corp. (2016). IBM SPSS
statistics: Version 23.0).

Results

Descriptive Statistics

The study sample comprised of 150 children (73 males and 77 females) age ranged 5
from 15 year-old (mean age: 102.85 + 34.47 months). 113 mothers and 37 fathers were
responded the questionnaire.
Reliability of the CHAPS

Table 1 shows mean scores of the items and the correlations of item-to-item, subscales,
and internal consistency. The internal consistency value of the total score was found excellent
(=0.97).
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Table 1. Item, subscale, and scale descriptive and reliability measurements (N = 150)

Item Mean SD o if item Item/scale Cronbach’s o
deleted correlation

CHAPS — Total 18.75 21.40 0.97

CHAPS — Noise 0.870

Q1. When paying attention 0.76 0.49 0.973 0.493

Q2. When being asked question 0.60 0.58 0.972 0.534

Q3. When being given simple instructions 0.63 0.60 0.972 0.589

Q4. When being given complicated, multiple 0.36 0.99 0.971 0.814

instructions

Q5. When not paying attention 0.21 1.12 0.972 0.749

Q6. When involved with other activities 0.42 0.84 0.972 0.629

Q7. When listening with a group of children 0.24 1.10 0.972 0.682

CHAPS — Quiet 0.909

Q8. When paying attention 0.74 0.63 0.973 0.444

Q9. When being asked question 0.66 0.65 0.973 0.520

Q10. When being given simple instructions 0.63 0.67 0.973 0.468

Q11. When being given complicated, multiple 0.50 0.91 0.972 0.757

instructions

Q12. When not paying attention 0.37 1.03 0.971 0.806

Q13. When involved with other activities 0.37 1.03 0.972 0.708

Q14. When listening with a group of children 0.52 0.77 0.972 0.760

CHAPS - Ideal 0.794

Q15. When paying attention 0.80 0.45 0.973 0.428

Q16. When being asked question 0.78 0.51 0.972 0.546

Q17. When being given simple instructions 0.67 0.72 0.972 0.745

CHAPS — Multiple Inputs 0.881

Q18. When listening and watching the speaker’s  0.66 0.58 0.972 0.666

face

Q19. When listening and reading material thatis  0.58 0.74 0.971 0.787

also being read out loud by another

Q20. When listening and watching someone 0.43 0.92 0.971 0.800

provide an illustration

CHAPS —Auditory Memory / Sequencing 0.962

Q21. Immediately recalling information 0.56 0.88 0.971 0.766

Q22. Immediately recalling simple instructions 0.58 0.77 0.971 0.780

Q23. Immediately recalling multiple instructions  0.46 0.87 0.971 0.805

Q24. Not only recalling information, but also the  0.38 0.98 0.971 0.785

order or sequence of the information

Q25. When delayed recollection (1 hour or 0.40 0.98 0.971 0.787

more) of words, word spelling, numbers, etc. is

required

Q26. When delayed recollection (1 hour or 0.47 091 0.971 0.796

more) of simple instructions is required

Q27. When delayed recollection (1 hour or 0.37 1.05 0.971 0.781

more) of multiple instructions is required

Q28. When delayed recollection (24 hours or 0.72 0.49 0.971 0.772

more) is required

CHAPS — Auditory Attention Span 0.922

Q29. When the listening time is less than 5 0.57 0.66 0.972 0.656

minutes

Q30. When the listening time is 5 to 10 minutes ~ 0.32 0.94 0.971 0.802

Q31. When the listening time is over 10 minutes  0.62 0.74 0.972 0.758

Q32. When listening in a quiet room 0.46 0.80 0.972 0.644

Q33. When listening in a noisy room 0.48 0.79 0.972 0.663

Q34. When listening first thing in the morning 0.48 0.89 0.972 0.761

Q35. When listening near the end of the day, 0.48 0.89 0.972 0.757

before supper time

Q36. When listening in a room where there are 0.42 0.94 0.971 0.800

also visual distractions

SD: Standard Deviation; o : Alpha; Q : Question
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Construct Validity of the CHAPS

The construct validity of CHAPS was evaluated with Varimax rotation in factor
analysis. The rotation's applicability was assessed by the initial factor analysis assumptions.
The sampling adequacy in Kaiser-Meyer-Olkin measure was found 0.912, while Barlett’s test
of sphericity was 6033.161 with p = 0.0001. These results indicate that the sample number was
appropriate for the factor analysis.

The factor analysis showed that CHAPS -TR has 6 factors similar to the original version.
All 6 factors explained the total of 77.75% of the variance. The factor distribution of items is

given in Table 2.

Table 2. Factor analysis of the CHAPS (N=150)

Item Factor 1 Factor 2 Factor 3 Factor 4 Factor 5 Factor 6

Question 1 (Noise) 0.63

Question 2 (Noise) 0.81

Question 3 (Noise) 0.76

Question 4 (Noise) 0.36

Question 5 (Noise) 0.67

Question 6 (Noise) 0.71

Question 7 (Noise) 0.79

Question 8 (Quiet) 0.84

Question 9 (Quiet) 0.80

Question 10 (Quiet) 0.80

Question 11 (Quiet) 0.49

Question 12 (Quiet) 0.41

Question 13 (Quiet) 0.60

Question 14 (Quiet) 0.44

Question 15 (ldeal) 0.82
Question 16 (Ideal) 0.80
Question 17 (Ideal) 0.51
Question 18 (Multiple Inputs) 0.47

Question 19 (Multiple Inputs) 0.59

Question 20 (Multiple Inputs) 0.60

Question 21 (Auditory Memory / Sequencing)  0.67

Question 22 (Auditory Memory / Sequencing)  0.69

Question 23 (Auditory Memory / Sequencing)  0.75

Question 24 (Auditory Memory / Sequencing)  0.82

Question 25 (Auditory Memory / Sequencing)  0.83

Question 26 (Auditory Memory / Sequencing)  0.80

Question 27 (Auditory Memory / Sequencing)  0.86

Question 28 (Auditory Memory / Sequencing)  0.86

Question 29 (Auditory Attention / Span) 0.44

Question 30 (Auditory Attention / Span) 0.59

Question 31 (Auditory Attention / Span) 0.58

Question 32 (Auditory Attention / Span) 0.61

Question 33 (Auditory Attention / Span) 0.31

Question 34 (Auditory Attention / Span) 0.55

Question 35 (Auditory Attention / Span) 0.66

Question 36 (Auditory Attention / Span) 0.59

Eigenvalue after rotation 18.821 3.652 1.680 1.582 1.214 1.043
% variance explained after rotation 52.28 10.14 4.66 4.39 3.37 2.89
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Discussion

This study aimed to construct and evaluate the reliability and validity of the Turkish
version of the CHAPS questionnaire. For this purpose, data were collected for 150 children
from their parents. We found that the CHAPS-TR was a six-factor scale with excellent internal
consistency and good construct validity. Internal reliabilities of the Noise (= 0.87), Quiet (=
0.90), Ideal (= 0.79), Multiple Input (= 0.88), Auditory Memory/Sequencing (= 0.96) and
Auditory Attention/Span (= 0.92) response subscales were excellent. The factor analysis
indicated that there are six dimensions to the items explaining 52%, 10%, 4%, 4%, 3%, 2% of
variance respectively. These results suggest that CHAPS-TR is adequate tool for clinical and
research use. The correlation of each item with the listening condition was varied between
Noise, Multiple Inputs, Auditory Memory/Sequencing and Auditory Memory/Span conditions.
This may be due to the uncertainty of the answer format. It might have been possible to achieve
greater precision if a more standardized format had been used.

Although a diagnostic gold standard has not been established yet, a test battery which
includes auditory discrimination test, auditory temporal processing and patterning test, dichotic
speech test, binaural interaction test etc. is recommended in the diagnosis of CAPD ((ASHA)).
Considering the CAPD symptoms show similarities with other disorders such as ADHD, it is
difficult to diagnose CAPD and therefore the screening tools like questionnaires and checklists
are essential for pre-diagnosis.

The main purpose of screening for CAPD is to distinguish between children who are
potential candidates and who are not for a more comprehensive central auditory test battery.
Possible tests for this purpose are: Screening Test for Auditory Processing Disorder (SCAN)
(Keith, 2000), the Auditory Processing Domains Questionnaire (APDQ) (O'Hara), Fisher’s
Auditory Problems Checklist (Fisher, 1976), the Screening Instrument for Targeting
Educational Risk (SIFTER) (Anderson, 1989), Children Auditory Performance Scale (CHAPS)
(Smoski et al., 1998).

According to Ahmmed et al. (2014)’s study, among 110 children with suspected APD,
average condition scores of -1 or lower in the CHAPS, may imply a risk for APD. In their study,
the findings suggested a risk of APD in 83 (75%), 90 (82%) and 71 (65%) children in the
domains for listening in noise, auditory memory, and attention respectively (Ahmmed et al.,
2014). Dawes and Bishop (2010) found that children with auditory processing disorders have
worse scores on the CHAPS compared to dyslexia group (Dawes & Bishop, 2010). Volpatto et

al. (2018) reviewed questionnaires and checklists for central auditory processing screening used
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in Brazil and stated that the CHAPS covers all central auditory processing abilities (\Volpatto et
al., 2019). Downs et al. (2005) investigated the listening difficulties in children and adolescents
with pervasive developmental disorders (PDD) and revealed that the CHAPS is valuable for
identifying specific listening problems in this group of children and enabling the intervention
(Downs, Schmidt, & Stephens, 2005). Ahmmed and Ahmmed (2016) showed that, three
domains of the CHAPS ldeal, Memory and Attention correlated with the APD tests (Ahmmed
& Ahmmed, 2016).

The Turkish validity and reliability study of the CHAPS-TR was performed for the first
time. On the basis of the advantages of CHAPS-TR, the current version will be available for
Turkish children and will prove to be reliable tool to identify auditory processing difficulties.
It is thought that this scale can be used in future studies especially in children with auditory

processing disorder, attention deficit and auditory neuropathy.
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Oz

Obezite, sikhigi gittikge artan ve ciddi saglik sorunlarina yol agan metabolik bir rahatsizliktir. Viicutta sagligi
bozabilecek diizeyde yag birikimi obezitede gozlenen temel sorundur. Yag miktarindaki artisin yani sira yag
dokudan salgilanan sinyal molekiilleri ve adipokin salimiminda degisiklikler, enerji metabolizmasinin
regiilasyonunda bozulmalar, lipid ve glikoz homeostazisi bozukluklari1 da obezitede gozlenmektedir. Kiikiirtlii bir
amino asit olan taurinin obezite lizerindeki etkileri son yillarda tartisma konusu olmustur. Taurinin; obezite
durumunda ortaya ¢ikan bu metabolik bozukluklar iizerindeki olumlu etkileri, sitolojik, histolojik ve biyokimyasal
diizeyde yapilan caligmalarla farkli mekanizmalar {izerinden gosterilmistir. Ancak; son zamanlarda obezite
tedavisinde arastirilan beyaz yag doku kahverengilesmesi tizerinde taurinin etkinligi ise belirsizligini korumakta
olup bu konuda kapsamli ¢aligmalarin yapilmasina ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu derlemede, taurinin obezite ve yag
doku tizerinde hangi mekanizmalarla etki ettigi ele alinmustir.
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Abstract

Obesity is a metabolic disorder with increasing prevalence and serious health problems. Fat accumulation in the
body that can disrupt health is the main problem observed in obesity. In addition to increase in the amount of fat,
signal molecules secreted from adipose tissue and changes in adipokine release, disturbances in regulation of
energy metabolism and lipid and glucose homeostasis disorders are also observed in obesity. The effects of taurine,
a sulfuric amino acid, on obesity have been controversial in recent years. The positive effects of taurine on these
metabolic disorders in the case of obesity have been demonstrated by different mechanisms by studies on
cytological, histological and biochemical levels. However, the efficiency of taurine on white adipose tissue
browning, which has recently been investigated in the treatment of obesity, remains unclear, and extensive studies
are needed to be made on this topic. In this review, the mechanisms by which taurine acts on obesity and adipose
tissue are discussed.

Keywords: obesity, taurine, adipose tissue, mechanism.
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Giris

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan obezite; viicutta sagligi bozabilecek Slciide
anormal veya asirt yag birikimi olarak tanimlanmaktadir (WHO, 2018). Ciddi sosyal ve
psikolojik yonleri olan, neredeyse tiim yas gruplarini ve sosyo-ekonomik diizeyleri etkileyen,
hem gelismis hem de gelismekte olan iilkelerde sorun olusturan kompleks bir hastaliktir (WHO,
2017). Basit karbonhidrat ve doymus yaglardan zengin, yogun miktarda enerji igeren;
karbonhidrat, yag ve protein icerigi ve miktar1 oldukca gesitlilik gdsteren Bati tarzi diyet
tiiketiminin diinyada yayilmasinin bir sonucu olarak obezite goriilme oran1 1975'den 2016’ya
kadar neredeyse ii¢ katina ¢ikmustir (Varlamov, 2017; WHO, 2018). insanlarda obezite; beden
kiitle indeksi (BKI), viicut yag bilesimi, viicut yag dagilimu ile bel cevresi ve bel/kal¢a oranina
dayanan yontemlerle degerlendirilmektedir (Thibault, 2013). Obezitenin, makrofaj
infiltrasyonu ve proinflamatuvar sitokinlerin artmis tiretimi ile karakterize edilen kronik bir
inflamatuvar durum oldugu iyi bilinmektedir (Murakami, 2017). Bu durumlar insiilin direncinin
ve obeziteye bagli komplikasyonlarin gelisiminde rol oynar (Murakami, 2015).

Obezite temelli hastaliklarin patogenezinde agirlik artisiyla olusan fiziksel sorunlar ile
hatal1 beslenme aligkanliklarinin olusturdugu metabolik sorunlarin yani sira bir endokrin doku
olarak yag doku (adipoz doku) da rol almaktadr. Iki yiiz altmistan fazla farkli protein ve peptid
salgilayan adipoz doku, 6nemli bir endokrin organ olarak da anilmaktadir (Giirbiiz, Yetis ve
Celikcan, 2016). Adipoz doku sadece trigliserit (TG) depolanmasi ile degil besinle ilgili ndronal
ve hormonal sinyallere yanit olusturarak; ayrica beslenme, termogenez, bagisiklik sistemi ve
ndroendokrin fonksiyonlar1 kontrol eden leptin, adiponektin, rezistin, omentin, retinol baglayici
protein-4, fibroblast biiytime faktori-21 (FGF-21), visfatin, apelin, adipsin gibi adipokinlerin
salgilanmasini saglayarak enerji homeostazinda 6nemli bir rol oynamakta olan son derece aktif
bir dokudur (Cesur veGokgimen, 2012; Giirbiiz ve dig., 2016). Enerji dengesi siki bir sekilde
diizenlenmesine ragmen; asir1 yeme davranisi ve hareketsiz yasam tarzi adipoz doku ve diger
periferik dokularda asir1 lipid birikimini tetiklemektedir (Murakami, 2017).

Taurin (2-aminoetan siilfonik asit), bir karboksilik asit grubunun yerine ge¢mis bir
stilfonik asit grubuna sahip olarak diger amino asitlerden farklilik gdsteren kiikiirtli bir amino
asittir. Memelilerin beyin, kalp, karaciger, nétrofil, retina ve bdbreklerinde yiiksek
konsantrasyonlarda bulunmaktadir (Sattari ve Mashayekhi, 2015). Memelilerde en ¢ok bulunan
(viicutta %0,1 oraninda; hiicre i¢i 20-50 milimolar diizeyinde) serbest amino asitlerden biridir.
Diger hiicre i¢i amino asitler ise mikromolar konsantrasyonlarda bulunmaktadir. Endojen

olarak metionin ve sistein amino asitlerinden sistein dioksijenaz (CDO) ve sistein siilfinat
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dekarboksilaz (CSD) enzimleri aracilifiyla sentezlenebilmesinin yani sira, 6zellikle balik ve
kabuklu deniz {irlinleri araciligiyla diyetle de alinabilmektedir. Endojen sentez sirasinda olusan
molekiillerden hipotaurinin taurine oksidasyonunun enzimatik reaksiyon olup olmadig: hala
belirsizligini korumaktadir. Taurin, hiicre homeostazisinin temel bir diizenleyicisi olarak kabul
edilmektedir (Murakami, 2015, 2017, Wen ve dig., 2018). Taurinin safra asidi
konjugasyonundaki islevi iyi bilinmekte olup; bunun yami sira son zamanlarda osmotik
regiilasyon, antioksidan aktivite, glikoz ve lipid metabolizmasinin modiilasyonu,
antiinflamasyon, kalsiyum iyonu (Ca?*) modiilasyonu, hiicre membran1 stabilizasyonu ve
néromodiilasyon gibi etkilerinin de bulundugu ortaya ¢ikmistir (Murakami, 2015, 2017).
Taurin, hiicresel diizeyde bir anti-obezite ajani olarak gérev yapabilmektedir. Taurin, lipid
birikiminde hiicresel yolaklart modiile ederek ve mobiliteyi uyararak yag birikimini azaltmada
onemli bir rol oynamaktadir (Sattari veMashayekhi, 2015). Sadece taurin degil, ayn1 zamanda
taurin ile konjuge olmus safra asitleri ve viicutta taurinin doniisimii ile olusan taurin
kloraminlerinin (Tau-ClI) de obezitenin ilerlemesini etkileyebildigi belirtilmektedir (Murakami,
2015). Her ne kadar taurinin anti-obezite etkisinden sorumlu olan mekanizmalar agiklanmaya
devam etse de taurinin lipit metabolizmasi, enerji harcamasi, oksidatif stres ve inflamasyonun
baskilanmasi gibi birden ¢ok etki mekanizmasina sahip oldugu bildirilmistir (Murakami, 2015,
2017). Bu derlemenin amaci; bir amino asit olan taurinin obezite ve yag doku iizerindeki
etkilerini incelemektir.
Taurinin Obezite Uzerindeki Etkileri

Taurinin, obezite ile iliskisinde lipit ve glikoz metabolizmasini diizenledigi, enerji
harcamasini arttirdigi, inflamasyonu baskiladigi ve istahi inhibe ettigi bildirilmistir. Diyetle
diizenli taurin aliminin, obezite, diyabet, hiperlipidemi ve hipertansiyon gibi metabolik hastalik
riskini azalttig1 6ne siiriilmiistiir. Giinliik diyetinde daha fazla oranda balik tiiketenlerin; kirmizi
et tiiketimi ¢ok olanlardan veya vejetaryenlerden daha yliksek viicut taurin seviyelerine sahip
olmas1 beklenmektedir (Murakami, 2017). Taurin desteginin, plazma taurin seviyesini artirdigi,
inflamatuvar ve oksidatif belirteglerin plazma seviyelerini azalttigi ve insanlarda plazma
adiponektin seviyesini arttirdigi bildirilmistir. Bu da taurinin, adipozitler tarafindan sentezlenen
ve salinan; obeziteye karsi islevleri olan onemli bir amino asit oldugunu gostermektedir
(Murakami, 2015). Taurinin metabolik disfonksiyonlart inhibe ettigi molekiiler mekanizmay1
daha fazla acikliga kavusturmanin 6nemli oldugu belirtilmistir (Kim ve dig., 2019).

Taurinin viicut agirligini azaltmada bir destek olarak kullanimi ve etkileri yiiksek yaglh

diyetle (HF) obezite olusturulan hayvanlarda gosterilmistir (Cao, Jin, Li, Zhou ve Yang, 2016).
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Yapilan bir ¢alismada; 6 hafta siiresince kontrol diyeti veya proteinden kisitli diyet tiikettikten
sonra 8 hafta siiresince HF ile beslenen siitten kesilmis C57BL/6 1rki farelerin yarisinin igme
sularina %35 oraninda taurin destegi yapilmistir. Miidahale sonrasinda taurin desteginin
hipotalamik insiilin etkisini artirarak asir1 yeme davranigini, glikoz intoleransini ve obeziteyi
onledigi gosterilmistir (Camargo ve dig., 2013). Kontrol diyeti, HF veya HF + taurin (%3 w/v)
ile 8 hafta boyunca beslenen 5 haftalik Sprague-Dawley irki sicanlar arasinda serum
adiponektin diizeyleri HF ile obezite olusturulmus taurinli su tiikketen grupta HF grubuna kiyasla
daha ytliksek bulunmustur. Serum taurin diizeyleri serum total kolesterol (TC) diizeyi ile negatif;
serum adiponektin diizeyiyle pozitif iliskili bulunmustur. Diyete taurin eklenmesinin obezite
tizerindeki olumlu etkileri bu mekanizmalarla gosterilmistir (You, Zhao, Kim ve Chang, 2013).
Bagka bir calismada 14 hafta boyunca %5 taurin desteginin %60 yag iceren HF ile obezite
olusturulan C57BL/6J farelerinde viicut agirlik kazanimini, beyaz yag doku (BYD) agirligini,
makrofajlar tarafindan adipoz doku infiltrasyonunu anlamli derecede azalttigi; inflamatuvar
sitokinlerin iiretimi ve hiperglisemi gelisimini baskiladig1 gosterilmistir (Lin ve dig., 2013).
Adipoz dokudaki makrofaj miktar1 yaglanma ile dogrudan iliskilidir. Visseral yag dokudaki
(VYD) makrofaj miktari, derialti yag dokudakinden (DYD) fazladir. Ayrica DYD ve VYD,
adipokin sentezleme yetenekleri acisindan farklilik gostermektedir (Berkdz veYalin, 2008).
Erkek Wistar siganlarinin diyetlerine 14 giin boyunca %5 oraninda taurin eklenmesinin; hepatik
kolesterol esteri sentezini anlamli derecede azaltip yag asit oksidasyonunu anlamli derecede
artirdig1 gostermistir (Fukuda, Yoshitama, Sugita, Fujita ve Murakami, 2011).

Taurinin obezite lizerindeki etkilerini inceleyen insanlar {izerinde yapilan ¢aligma sayisi
sirlidir. 16°s1 obez 20-45 yas aras1 24 kadin tizerinde yapilan bir ¢caligmada 8 hafta siiresince
3 gram/giin (g/glin) taurin desteginin plasebo grubuna kiyasla plazma taurin diizeylerini %97
oraninda, plazma adiponektin diizeylerini %12 oraninda artirdigi; inflamatuvar belirte¢ olan
yiiksek duyarlikli C reaktif protein (CRP) diizeylerini %29 oraninda azalttigi gosterilmistir.
Viicut agirligi agisindan gruplar arasinda anlamli bir farklilik gézlenmemistir (Rosa, Freitas,
Deminice, Jordao ve Marchini, 2014). Yas ortalamas1 20,3 olan 30 iiniversite 6grencisi lizerinde
yapilan bir arastirmada 7 hafta siiresince 3g/giin oral taurin desteginin bireylerin viicut agirligini
ve plazma TG diizeylerini taurin eklenmeyen gruba kiyasla anlamli derecede azalttig
gosterilmistir (Zhang ve dig., 2004). 2015 yilinda yayimlanan bir arastirmada taurin igerigi
yiiksek olan ¢ok sayida deniz {iriinii tiikketiminin; 24 saatlik idrar taurin/kreatinin oranina gore
azalmis obezite, diyabet, dislipidemi ve hipertansiyon gibi metabolik hastalik gelisme riski ile

iliskili oldugu gosterilmistir (Sagara ve dig., 2015). Yapilan ¢alismalara bakildiginda taurinin
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etkinliginin miidahale dozuna veya siiresine ve insanlarda se¢ilen hasta modeline bagl
olabildigi bildirilmistir (Murakami, 2017).
Yag Doku ve Taurinin Yag Doku Uzerindeki Etkileri

Kahverengi ve beyaz yag doku

Endokrin bir organ olarak adipoz doku regiilasyonunun bozulmasinin pozitif enerji
dengesinin olugsmasinda birincil etmen oldugu 6ne siirilmiistiir (Hall, 2017). Kemirgenler insan
obezite ¢aligmalarinda en ¢ok kullanilan klinik 6ncesi model olmasina ragmen kemirgenlerin
adipoz doku depolari insanlardan olduk¢a farklidir. Bu depolardaki adipozitler metabolik
cesitlilik gdstermekte ve dogasi geregi tiirler arasinda degismektedir. insan ve kemirgenlerde
adipoz dokuda artigla iliskili yapisal ve hormonal faktorler gogunlukla benzerdir (Chusyd,
Wang, Huffman ve Nagy, 2016). Adipoz doku; geleneksel olarak kahverengi yag doku (KYD)
ve BYD olarak siniflandirilsa da son yillarda bej yag dokunun da varligi tanimlanmistir
(Marroquin veWilloughby, 2015). Temel fonksiyonu fazla tiiketilen enerjinin TG olarak
depolanmasi olan BYD; viicut agirliginin %10-20’sini olusturmakta olup viicutta en cok
bulunan adipozit tiirii beyaz adipozitlerdir (Berkéz veYalin, 2008; Marroquin veWilloughby,
2015; Sanchez-Gurmaches, Hung ve Guertin, 2016). Obezitenin en karakteristik 6zelligi yag
dokusundaki agir1 artigtir. BYD obezite ile birlikte artis gostermektedir (Berk6z veYalin, 2008).

Yakin ge¢mise kadar yetiskinlerde metabolik aktif KYD bulunmadigi, KYD’nin
kemirgenlerde ve yeni doganlarda bulundugu; dogumdan sonraki birka¢ yil igerisinde bu
dokunun hizla kayboldugu, yetiskinlerde sadece bu dokudan kalan kalint1 miktar1 kadar KYD
bulundugu kabul edilmekteydi. Son ¢aligmalarda yetigkinlerde de metabolik aktif KYD
bulundugu; ancak bu dokunun kemirgenlerden farkli yerlesime sahip oldugu gosterilmistir
(Cypess ve dig., 2009; Nedergaard, Bengtsson ve Cannon, 2007; Sanchez-Gurmaches ve dig.,
2016). KYD’nin temel gorevi enerji harcanmasini ve hiicrede depolanan enerjinin adenozin
trifosfat (ATP) {iiretimi olmadan 1s1 olarak salinimini yani “non shivering” termogenezi
saglamaktir (Berkdz veYalin, 2008; Sanchez-Gurmaches ve dig., 2016). Burada sorumlu
mekanizmada 1s1, mitokondriyel i¢ membran boyunca proton gradiyentinin yayilmasi ile
tiretilmektedir ve bu islem mitokondriyel uncoupling protein-1 (ayirici protein-1) (UCP-1)
bagimhidir (Trayhurn, 2016). Kahverengi adipozitlerin UCP-1 ekspresyonlart yiiksektir
(Berkoz veYalin, 2008; Marroquin veWilloughby, 2015; Sanchez-Gurmaches ve dig., 2016).
KYD’nin karakteristik genleri UCP-1, peroksizom proliferatér aktive reseptor-gama
koaktivator 1-alfa (PGC-1a), 16 iceren PR etki alan1 proteini (PRDM16), B-3 adrenoreseptor
ve deiyodinaz tip II’dir (Reddy, Tan, Barber ve Randeva, 2014).
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Bej yag doku

Son zamanlarda varligi ortaya ¢ikan bej yag doku ayrica “brite” (beyaz hiicrelerde
kahverengilesme) veya “kahverengi benzeri adipoz doku” olarak bilinmektedir (Marroquin
veWilloughby, 2015; Zafrir, 2013). Yap1 olarak BYD’ye benzer ancak bazi uyaranlar altinda
(B-adrenerjik uyarilma, diyet veya soguga maruziyet) 1s1 iiretimini ve enerji harcamasini artirma
yeteneklerine sahiptir. Bu da islev olarak KYD’ye benzemesini saglar. Bej adipozitler, derialti
ve visseral BYD i¢inde eksprese edilmektedir. Karakteristik genleri; transmembran proteini 26
(TMEMZ26), t-box protein 1 (TBX1) ve kisa boylu homeobox 2 (SHOX2)’dir (Marroquin
veWilloughby, 2015). Bej adipozitler irisin gibi uyaranlara yanit olarak BYD’nin
farklilasmasiyla veya kahverengi oncii-adipozitlerden olusturulabilmektedir (Reddy ve dig.,
2014). Irisin gibi baz1 molekiiller bej adipozitlerin gelisimini etkileyebilmekte olup PGC-1a,
FGF-21 ve PRDM16 gibi baz1 molekiiller de hem bej hem de kahverengi adipozitlerin
gelisimini etkilemektedir (Zafrir, 2013). BYD’ye KYD benzer o6zellik kazandiran
mekanizmalar yani “BYD’nin kahverengilesmesi” diyet kaynakli obezitenin Onlenmesi ve
insiilin duyarliliginda artig gibi olumlu etkilere yol acabilmektedir. Kemirgenlerde BYD’ nin
kahverengilestirilmesinin; irisin ve FGF-21 gibi hormonlar ve sitokinler ve ayrica PRDM16
yoluyla transkripsiyonel modiilasyon ile saglanabilecegi belirtilmistir (Qiang ve dig., 2012).
Bej yag doku da KYD gibi UCP-1 proteini araciligiyla mitokondriyal enerjinin 1s1 olarak
salinimini saglar. Termogenezle ilgili UCP1 ve PGC-1a gibi genleri eksprese eder (Sudhakar,
Silambanan ve Ramakrishnan, 2018). Bej yag dokuda UCP-1 ekspresyonu uyarilmamis
durumda azdir (Okla, Kim, Koehler ve Chung, 2017).

Taurinin Yag Doku Uzerindeki Etkileri

Taurin, BYD, karaciger ve bobrekte aktif olarak sentezlenmektedir (Murakami, 2015,
2017; Wen ve dig., 2018). Taurin sentezinde yer alan CDO enzimi karaciger, BYD ve KYD
gibi dokularda yiiksek diizeyde eksprese edilmektedir (Wen ve dig., 2018). Taurinin adipoz
doku iizerindeki dogrudan etkisinin, obezite patogenezinde en Onemli faktdr oldugu
diistiniilmektedir (Murakami, 2017). BYD’nin taurin sentezleme aktivitesi; adipozitlerin
farklilagsma ve hipertrofi siirecinde degismektedir (Kim ve dig., 2019). Obez farelerde adipoz
doku taurin sentezinin azaldigi, obezitenin kan taurin diizeyinin azalmasina neden oldugu ve
bunun daha sonra obeziteyi tesvik ederek bir kisir dongii olusumuna yol agtig1; diyete taurin
eklenmesinin bu kisir dongiliyli bozarak obeziteyi Onleyebilecegi ileri siiriilmektedir

(Tsuboyama-Kasaoka ve dig., 2006).
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Yapilan bir caligmada 5 hafta siiresince intraperitonal olarak giinliik viicut agirlig:
kilogrami basina 0,1-0,2 g (0,1-0,2 g/kg v.a/giin) taurin desteginin sig¢anlarin viicut
sicakliklarimi, KYD agirliklarini, yag dokusundaki PGC-la diizeylerini ve KYD PGC-la
ekspresyonlarint kontrol grubuna kiyasla anlamli derecede artirarak enerji metabolizmasini
diizenleyip obeziteyi Onledigi gosterilmistir (Cao ve dig., 2016). Aktif KYD, termogenezin
stirdiiriilebilmesi i¢in FGF-21 gibi adipokinler salgilayarak endokrin bir organ olarak gorev
yapmaktadir (Sanchez-Gurmaches ve dig., 2016). KYD aktivitesinin insanlarda BK1 ile ters
iligkili oldugu, obez bireylerde zayif bireylere kiyasla daha az bulundugu ve yasla birlikte
azaldig1 belirtilmistir (Sanchez-Gurmaches ve dig., 2016; Trayhurn, 2016). Kemirgenlerde de
obezite gelisimi ile negatif iligkili oldugu bildirilmistir (Zafrir, 2013).

Bir ¢alismada; HF ile obezite olusturulup 8 hafta siiresince igme sularina %35 oraninda
taurin eklenen erkek C57BL/6J ki farelerde viicut agirligi, peri-epididimal yag ve
retroperitoneal yag agirliginin anlamli derecede azaldigi; AMP ile aktive edilmis protein
kinazda (AMPK) artigla iliskilendirilen karaciger glikoz kontroliiniin diizeldigi gosterilmistir
(Batista ve dig., 2013). Yagdan gelen enerji oran1 %45 olan bir HF ile obezite olusturulmus
ICR tiirii farelerde igme sulara 28 hafta boyunca %2 oraninda taurin eklenmesiyle BYD’de
adipogenezle ilgili genler olan peroksizom ploriferator aktive reseptor alfa (PPAR-a), PPAR-
gama (PPAR-y), CCAAT arttirici-baglayici protein alfa (C/EBP-a) ve C/EBP-B’nin down-
regiilasyonu ve dolayisiyla adipogenezde azalma gozlenmistir. Ayrica taurin tasiyici
ekspresyonu ile adiponektin, leptin, interlokin-6 (IL-6) gibi yag doku spesifik genlerin benzer
sekilde diizenlendigi gosterilmistir (Kim ve dig., 2019). Siitten kesilme zamanindan 12. aya
kadar igme sularma %35 oraninda taurin eklenen disi, genetik olarak leptin eksikligi bulunan
obez farelerde (ob/ob) taurin destegi, retroperitoneal ve perigonadal BYD ile skapulalar arasi
KYD agirliklarini taurin eklenmeyen gruba kiyasla anlamli derecede degistirmese de plazma
TG diizeylerini Ve insiilin salinimini anlaml derecede diistirmiistiir. Taurin eklenmesi ayrica
glikoz toleransini ve insiilin duyarliligini diizeltmistir. Bu durum kismen iskelet kasinda artmis
AMPK aktivitesine baglanmistir (Borck ve dig., 2018).

Igme suyuna eklenen %0,35-0,7 oraninda taurinin, hamsterlarda %7 oraninda tereyag
iceren bir HF’ye bagli gelisen non-alkolik hepatik steatozu iyilestirdigi, PPAR-a. ve UCP-2 gen
ekspresyonunu up-regiile ederek karacigerde beta (f3)-oksidasyonu ve enerji harcamasini
artirdigr bildirilmistir (Chang ve dig., 2011). BYD’de eksprese edilen UCP-2 proteini
fonksiyonel olarak KYD UCP-1’ine benzerdir. UCP-1’in aksine UCP-2 sogukla uyarilan

termogenezde gorev almamaktadir. Pankreas B-hiicrelerinde ATP iiretimini kontrol ederek
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insiilin salgilanmasini diizenler. Bu hiicrelerdeki ekspresyonu da baslica KYD’de eksprese
edilen PGC-1a aktivitesi ile baglantilidir (Donadelli, Dando, Fiorini ve Palmieri, 2014; Erden,
Tekin, Kirbag ve Sandal, 2015; Marroquin veWilloughby, 2015; Rousset ve dig., 2004). Diyete
eklenen taurinin, HF ile indiiklenen obez farelerin BYD’lerinde PGC-1a, PPAR-a, PPAR-y ve
UCP-2 mRNA ckspresyonunu artirdigi gosterilmistir (Tsuboyama-Kasaoka ve dig., 2006).
Taurinin, adipoz dokularindaki yag yakimini; enerji harcamasinin gii¢lii bir diizenleyicisi olan
PGC-1a artisiyla uyardigr ve BYD’de -oksidasyon ile enerji harcamasini artirarak da anti-
obezite etkisi gosterdigi belirtilmistir (Murakami, 2015). Taurinin yag asidi 3-oksidasyonunu
artirlp yag dokusu hipertrofisini azalttigi da 6ne siiriilmiistir (Haidari, Asadi ve Ahmadi-
Angali, 2019).
Taurin-Obezite Iliskisinde Sirtuinlerin ve Yag Doku Kahverengilesmesinin Rolii
Kafeterya diyeti (CAF); Bat1 toplumlarinda siklikla ve yaygilikla tiiketilen, lezzeti ve
enerji yogunlugu yiiksek cesitli besinlerden olusan, obezite ve obezite ile iliskili hastalik
pandemisi ile iligkili olan bir diyettir (Buyukdere, Gulec ve Akyol, 2019; Sampey ve dig.,
2011). CAF ile obezite olusturulan erkek albino siganlarda CAF, siganlarin serum adiponektin
ve hepatik sessiz bilgi regiilatorii-1 (sirtuin-1/SIRT1) diizeylerini anlamli derecede diisiirmiis;
serum IL-6 ve FGF-21 diizeylerini ise anlamli derecede yiikseltmistir. 12 hafta siiresince oral
yoldan distile suda ¢6zdiiriilmiis 500 mg/kg v.a/glin taurin verilen siganlarin serum IL-6 ve
FGF-21 diizeylerinin anlamli derecede distiigli; serum adiponektin ve hepatik SIRT1
diizeylerinin anlamli derecede arttig1 goézlenmistir. Bu ¢alismada CAF tiiketiminin hepatik
SIRT-1"1 uyararak FGF-21 ekspresyonunu, iiretimini ve karacigerden salinimini artirdigy,
taurinin de SIRT-1 — FGF-21 eksenini engelleyerek ve hepatik SIRT1’i artirip FGF-211
azaltarak zararl etkileri 6nledigi gosterilmistir (Abd Elwahab, Ramadan, Schaalan ve Tolba,
2017). 2019 yilinda yayimlanan giincel bir arastirmada 14 hafta boyunca HF uygulamasiyla
obezite olusturulan C57BL6 1k erkek farelerde 5 hafta siiresince intraperitonal olarak 150
mg/kg v.a/giin taurin uygulamasinin; farelerin kilo alimlarini, viicut yag yiizdelerini ve inguinal
BYD biiyiikliiklerini anlamli derecede azalttigi gosterilmistir. Taurin uygulamasimin ayrica
insiilin duyarliligim1 anlamli derecede diizelttigi, enerji harcamasini ve adaptif termogenezi
anlamli derecede artirdigi da bildirilmistir. Bunlarin yani sira taurin desteginin, inguinal
BYD’de termogenik ozellige sahip genler olan UCP1 ve PGC-la genlerinin ekspresyon
diizeylerini anlamli derecede artirarak inguinal BYD’nin kahverengilesmesini uyardigi da

ortaya konmustur (Guo, Li, Peng, Guo ve Tang, 2019).
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Diyetsel faktorler; KYD aktivasyonu ve termogenezin ¢evresel diizenleyicileri olarak
gorev yapabilmektedir (Okla ve dig., 2017). BYD’nin kahverengilesmesinin obezite ve buna
bagli komplikasyonlarla miicadelede giiglii bir strateji olabilecegi ve diyetin, sogukla ve B-
adrenerjik uyarilma disinda kahverengilesmeyi uyarmada bir rolii olabilecegi belirtilmistir
(Garcia-Ruiz ve dig., 2015). UCP-1, PPAR-a, PPAR-y, AMPK/PGC-1a, PRDM16 basta olmak
tizere farkli sinyalizasyon Yyollar1 araciligiyla epigenetik modiilasyon ve 33-adrenerjik reseptor
aktivasyonu ile kahverengi ve bej adipozit termogenezinin baslatildig1 belirtilmistir (Okla ve
dig., 2017). Karaciger kaynakli FGF-21, iskelet kas1 kokenli irisin ve sirtuin proteinleri gibi
proteinler beyaz adipozitlerin kahverengi benzeri 6zellikler kazanmasinda yani BYD’de
kahverengilesmenin uyarilmasinda 6nemli metabolik regiilatorlerdir (Lo veSun, 2013;
Sudhakar ve dig., 2018; Tapia ve dig., 2018). Sirtuinler; metabolik homeostazda Kilit rol
oynayan nikotinamid adenin diniikleotid® bagiml bir protein deasetilasyon enzimi grubudur.
Ozellikle SIRT1, genom stabilitesini, transkripsiyonunu ve epigenetik diizenlemeye katkida
bulunan birgok enzim aktivitesini etkiler. Yedi sirtuin geninin tamami insan ve kemirgen KYD,
BYD ve karacigerinde eksprese edilmektedir. Ekspresyon diizeyleri farklilik gostermekle
birlikte insanlarda ve deneysel obezite modellerinde SIRT1 ekspresyon diizeylerinde azalma
gosterilmistir. SIRT1'in, KYD farklilasmasi ve aktivasyonu ile BYD'nin kahverengilesmesini
uyarirken, BYD’nin biiylimesini geciktirmede rol oynadig1 gosterilmistir. Sirtuinlerin obeziteye
kars1 ve kahverengilesmedeki deasetilasyon aktivitesi hedef genleri arasinda PPAR-a, PPAR-
v, PGC-1a, PRDM16 yer almaktadir (Sudhakar ve dig., 2018).

Sonug¢ ve Oneriler

Obezite, diinyada gittikge yayginlasan ve kiiresel sonuglar1 olan bir halk sagligi sorunu
olup insiilin direnci, dislipidemi, kardiyovaskiiler hastaliklar gibi yaygin olarak gdoriilen kronik
rahatsizliklar i¢in bir risk faktoriidir. Kiikiirtlii bir amino asit olan taurinin obezite tizerindeki
etkileri son yillarda tartisma konusu olmustur. Taurinin 6zellikle adipoz doku iizerinde etki
ederek viicutta KYD miktarin1 ve enerji harcamasini artirma, enerji metabolizmasini regiile
eden KYD spesifik PGC-1a gibi genlerin ekspresyon diizeylerini diizenleme, bir adipokin olan
FGF-21’in obezite durumunda artmis diizeylerini azaltma, son yillarda obeziteye karsi
ozellikleri gosterilen sirtuin-1 proteini ile adiponektin seviyelerini artirma; ayrica glikoz ve
lipid metabolizmasin1 diizenleme gibi etkileri bulunmaktadir. Son yillarda obeziteye karsi
verilen miicadelede BYD kahverengilesmesi olduk¢a 6n plana ¢ikmaktadir. Taurinin; FGF-21,

irisin, UCP1, sirtuinler ve bej yag dokuya spesifik molekiiller aracihigiyla yag doku
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kahverengilesmesi iizerinde olumlu etki gosterip gostermedigi ise heniiz net olmayip bu konuda

yapilmis kapsamli ¢calismalara ihtiya¢ duyulmaktadir.

Cikar Catismasi
Yazarlar ya da yazi ile ilgili bildirilen herhangi bir ¢ikar ¢atismasi yoktur.
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Ozgiin arastirma

Universite Ogrencilerinde Yasam Kalitesi Dersinin
Sonuclarinin Incelenmesi

Ayla Giinal*

Gonderim Tarihi: 29 Aralik, 2019 Kabul Tarihi: 2 Nisan, 2020 Basim Tarihi: 30 Nisan, 2020

Oz
Amagc: Bu calismanin amaci yagam kalitesi dersini alan iiniversite 6grencilerinde dersin fiziksel aktivite diizeyi,
emosyonel durum ve saglik okuryazarligina etkisini arastirmak idi.
Gere¢ ve yontem: Yas ortalamasi 20.47+£3.69 yil olan 71 iiniversite 6grencisi ¢alismaya dahil edildi. Yasam
kalitesi dersi bir doénem siiresince anlatildi. Her dersin baglangicinda aktarilan bilgilerin kullanip
kullanilmadigma yénelik geri bildirim alindi. Ogrencilerin cinsiyet ve medeni durum bilgileri ile devam ettikleri
smif, barinma durumlari ve aliskanliklari kaydedildi. Ogrencilerin fiziksel aktivite diizeyleri Uluslararasi Fiziksel
Aktivite Degerlendirme Anketi kisa form (UFADA-KF) ile, emosyonel durumlari Beck Depresyon Anketi
(BDA) ile, saglik okuryazarligi Tiirkiye Saglik Okuryazarligi Olgegi-32 (TSOY-32) ile donemin ilk ve son
dersinde degerlendirildi.
Bulgular: Ogrencilerin ilk degerlendirmede UFADA-KF ortalama puanlarmm 1602.54+1639.44, son
degerlendirme puanlarmin 1667.47+1736.31 oldugu tespit edildi. ilk degerlendirmede BDA ortalama puaninin
9.87+5.62, son degerlendirme puaninin 8.71+5.21 oldugu saptandi. ilk degerlendirmede TSOY-32 puanimin
97.92+16.32, son degerlendirme puanmm 102.59+15.58 oldugu goriildii. Ogrencilerin UFADA-KF’YA ait
tekrarli Slgiimleri arasinda istatistiksel olarak anlamh fark bulunmamustir (p>0.05). Ogrencilerin BDA’ya ait
tekrarli Slgtimleri ile (p<0.05) TSOY-32’ye ait tekrarli olgiimleri (p<0.01) arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark bulunmustur.
Sonuc: Bu calismada iiniversite &grencilerinin bir dénem boyunca devam ettikleri yasam kalitesi dersinin
depresyon diizeyini azaltma ve saglik okuryazarligini artirma yoniinde kazammlar sagladig: tespit edildi. Dersin
fiziksel aktivite diizeyinde bir degisim olusturmadig1 saptandi.

Anahtar Kelimeler: Universite ogrencileri, yasam kalitesi, fiziksel aktivite, emosyonel durum, saglk
okuryazarligi.
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Abstract

Objectives: The aim of this study was to investigate the effect of physical activity level, emotional state and
health literacy among university students taking quality of life course.

Materials and Methods:71 university students with a mean age of 20.47+3.69 years were included in the study.
The quality of life course was taught during a semester. Feedback was received at the beginning of each course
to see if the information was used. Gender, marital status, class, housing and habits of the students were
recorded. Physical activity levels with International Physical Activity Assessment Questionnaire short form
(IPAQ-SF), the emotional status with Beck Depression Scale (BDS), health literacy with Turkey Health Literacy
Scale-32 (THLS-32) were assessed to students first and last lesson of the semester.

Results: In the first evaluation of the students, the mean score of IPAQ-SF was 1602.54+1639.44, the final
assessment score was 1667.47+1736.31. In the first evaluation, the mean score of BDS was 9.87+5.62, the final
evaluation score was 8.71+£5.21. In the first evaluation, the THLS-32 score was 97.92+16.32, the final
assessment score was 102.59+15.58. There was no statistically significant difference between the repeated
measurements of IPAQ-SF (p>0.05). There was a statistically significant difference between students' repetitive
measurements of BDS (p<0.05) and repetitive measurements of THLS-32 (p<0.01).

Conclusion: In this study, it was found that the quality of life course, which university students continued for
one semester, provided gains for decreasing depression level and increasing health literacy. It was determined
that the course did not change the physical activity level.

Key Words: University students, quality of life, physical activity, emotional state, health literacy.
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Giris

Diinya Saglk Orgiitii yasam kalitesini, kisinin kendi amagclarma, beklentilerine,
standartlarina ve ¢ikarlarina gore bir kiiltiir ve deger sisteminde kendi yasamini algilamasi
olarak tanimlanmaktadir (Diinya Saglik Orgiitii, 2019).

Boylu ve Pagacioglu (2016) yasam kalitesi gostergeleri i¢inde cinsiyet, yas, medeni
durum, sosyal destek, yasanilan konut ve Ozellikleri ile saglik, egitim, gelir, i yasami ve
serbest zaman aktivitelerinin yer aldigini bildirmistir. Farkli yas gruplarinda yasam kalitesi
degerlendirmeleri siklikla ileri yasin bir dezavantaj oldugunu gostermektedir (Altug, Yaget,
Kitis, Biiker ve Cavlak, 2009). Bununla birlikte geng bireylerde yasam kalitesinin hemen her
zaman yiiksek oldugu sdylenemez. Universite dgrencilerinde de yasam kalitesi saglikla ilgili
faktorler ile birlikte akademik ve sosyal faktorlerden etkilenmektedir (Dost, 2007; Yaran,
Agaoglu & Tural 2017).

Iskelet kaslarinm kullanimii gerektiren ve belirli bir enerji harcamasi ile sonuglanan
tim hareketler fiziksel aktivite olarak tanimlanmaktadir. Fiziksel aktivite ile sagligin hem
fiziksel hem de mental boyutlarinda olumlu kazanimlar saglanabilir (Pekgetin ve inal, 2018).
Diizenli fiziksel aktivite bireylerde kendini iyi hissetme ve mutlu olma ile ruhsal ve sosyal
saglhgi, kronik hastaliklardan korunma ve aktif yaglanma ile de gelecekteki yasantiyr olumlu
yonde etkilemektedir (T.C. Saglik Bakanhg Tirkiye Halk Saghgi Kurumu, 2014).
Literatiirde, {iniversite 6grencilerinde fiziksel aktivite diizeyinin artmasi ile yasam kalitesinde
artis oldugu gorilmektedir (Kiling, Bayrakdar, Celik, Mollaogullar1 ve Gencer, 2016;
Yildirim ve Bayrak, 2019). Benzer sekilde spora yonelik tutumlar1 yiiksek olan 6grencilerin
yasam kalitelerinin de yiiksek oldugu bildirilmistir (Onal, Yilmaz, Kaldirime1 ve Agduman,
2017; Yaran ve digerleri, 2017). Keles ve Taskiran (2017) tniversitedeki aktif yasamin
ogrencilerinin yasam kalitelerini olumlu yonde etkiledigini belirtmislerdir. Bununla birlikte
iiniversite Ogrencilerinde devam edilen program ile fiziksel aktivite diizeyi arasinda da
farkliliklar s6z konusudur. Beden egitimi ve spor yiiksekokulu dgrencilerinin yiiksek fiziksel
aktivite diizeyinde oldugu, saglik bilimleri 6grencilerinin ise daha diisiik fiziksel aktivite
diizeyine sahip oldugu gosterilmistir (Bozkus ve digerleri, 2013; Arslan, Daskapan ve Cakir,
2016). Sonuglar egitim programlari ile fiziksel aktivite diizeyinde fark olusturulabilecegini
diistindiirmektedir.

Universite dgrencilerinde biyolojik, psikolojik ve cevresel faktorler depresyona yol
acabilmektedir. Sistematik bir derleme ¢alismasinda genel popiilasyon ile karsilastirildiginda
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tiniversite 0grencilerinin oldukga yiiksek diizeyde depresyon yasadiklar1 gosterilmistir (Liu ve
digerleri, 2019). Uluslararasi egitim programma devam eden {niversite dgrencilerinde de
yiiksek diizeyde depresyon ve anksiyete varligi bildirilmistir (Shadowen, Williamson, Guerra,
Ammigan ve Drexler, 2019) Depresyon, anksiyete ve stres diizeyi yiiksek olan 6grencilerde
ise yasam kalitesi diismektedir (Gan ve Yuen Ling, 2019; Ribeiro ve digerleri, 2018).
Bununla birlikte Nagar, Baykan ve Cetinkaya (2012) tip fakiiltesi 6grencilerinde se¢cmeli
olarak verilen stres yonetimi dersinin 6grencilerde tanimlanan tiikkenmislik hissinde azalma
sagladigin1 gostermislerdir. Benzer olarak lisans 6grencilerinde stres yonetimi i¢in tasarlanmis
teori temelli ¢evrim i¢i uygulamanin pozitif etkileri tanimlanmustir (Hitz, Frazier ve Meredith,
2015).

Diinya Saghk Orgiiti'ne gore saglik okuryazarligi, saglikta iyi olma halinin
saglanmasi, devam etmesi ve gelisimi i¢in bireylerin saglik bilgisine ulagma, bu bilgiyi
anlama ve kullanma kabiliyetleri ile istekleri konusundaki bilissel ve sosyal becerilerdir
(Diinya Saghik Orgiitii, 1998). Sorensen ve digerleri (2012) saghk okuryazarhg: ile ilgili
yapilmis tanimlar1 analiz etmislerdir. Arastirmacilar “Saglik okuryazarligini, insanlarin saglik
durumlariyla ilgili olarak giinlik yasamlarinda kararlar almak, yasam Kkalitelerini
arttirmak/stirdiirmek i¢in sagliklarmi gelistirme ve hastaliklar1 6nleme amaciyla gerekli saglik
bilgisine erisme, anlama, deger bigme ve bilgiyi kullanmay1 saglayacak bilgi, motivasyon ve
yeterlilik” olarak ifade etmigleridir. Bu baglamda, saglik okuryazarliginin zayif olmasi
bireylerin sagliksiz se¢imler yapma, riskli davraniglara sahip olma, kendi saglhigini
yonetmekte yetersiz kalmalari ile hastane ortaminda tedavi ihtiyaglarinin daha fazla olmasi
anlamina gelmektedir (Kickbusch, Pelikan, Apfel ve Tsouros, 2015). Universite
ogrencilerinde saglik okuryazarligini yas, cinsiyet, ailenin gelir durumu, anne babanin egitim
durumu, medeni durum ile okunulan programin etkiledigi gosterilmistir (Malatyal1 ve Biger,
2018; Yilmaz Giiven, Bulut ve Oztiirk, 2018). Bilir (2014) saghk okuryazarligini yiikseltmede
yasam boyu 6grenmeye vurgu yapmistir. Giiven ve digerleri (2018) saglik alaninda okuyan
iiniversite 6grencilerinde egitim siirecinde saglik okuryazarligi konusunun miifredatta yer
almasi ile farkindaligin artabilecegini bildirmistir. Sahindz, Sahindéz ve Kivang (2018) saglik
alaninda egitim goren Ogrenciler arasinda saglik okuryazarligi dersini alan Ogrencilerin
almayan Ogrencilere gore okuryazarlik durumunun daha yiliksek oldugunu bildirmistir.

Bununla birlikte Altun (2008) miihendislik programina devem eden iiniversite 6grencilerinde
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saghigm gelisimi dersi ile saghgm gelisimine yonelik davraniglarda pozitif kazanimlar
saglanabilecegini gostermistir.

Bu calismanin amaci, 2018-2019 egitim 6gretim yilinda bir donem boyunca yasam
kalitesi dersini alan tiniversite 6grencilerinde dersin fiziksel aktivite diizeyi, emosyonel durum

ve saglik okuryazarligina etkisini aragtirmaktur.

Gere¢ ve Yontem

Etik Beyanat

Bu ¢alisma Eyliil 2018-Ocak 2019 tarihleri arasinda gerceklestirildi. Arastirmanin
oncesinde Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi Dekanhgi Klinik Arastirmalar
Etik Kurulu’ndan 18-KAEK-203 nolu 11.09.2018 tarihli izin alindi. Arastrmaya farkli
programlarda (egitim fakiiltesi, miihendislik ve doga bilimleri fakiiltesi, fen edebiyat fakiiltesi,
iktisadi ve idari bilimler fakiiltesi, ilahiyat fakiiltesi, saglik bilimleri fakiiltesi, beden egitimi
ve spor yiiksekokulu) egitimine devam eden ve ilgili {iniversitenin se¢meli ders havuzunda
yer alan yasam kalitesi adl1 dersi se¢en 6grenciler goniilliik esasina dayali olarak davet edildi.
Dersi yiiriiten 6gretim iiyesi tarafindan dgrencilere arastirma konusu ile ilgili sozlii ve yazili
(onam formu) bilgilendirme yapildi. Daha 6nce yasam kalitesi ile ilgili herhangi bir egitim
icinde yer alan 6grenciler calisma disinda birakildi.
Siirec

Calismada on degerlendirme formu, Uluslararas: Fiziksel Aktivite Degerlendirme
Anketi Kisa Formu (Saglam, Arikan, Savci, Inal-ince ve Bosnak Giicli, 2010) Beck
Depresyon Anketi (Hisli, 1988) ve Tiirkiye Saglik Okuryazarhgr Olgegi-32 (Okyay ve
Abacigil, 2016) kullanildi. Bireylerin fiziksel aktivite diizeyleri Uluslararasi Fiziksel Aktivite
Degerlendirme Anketi kisa form ile, emosyonel durumlar1 Beck Depresyon Anketi ile, saglik
sorumlulugu Tiirkiye Saghk Okuryazarhigi Olgegi-32 ile akademik donemin basinda ve
sonunda (ilk ders ve son ders olacak sekilde) degerlendirildi. ik degerlendirme sonrasinda,
ders i¢inde anlatilan bilgilerin kullanilip kullanilmadig1 bir sonraki derste sorularak
ogrencilerden geri bildirim alindi.
Veri Toplama Araclan

On degerlendirme formu: Bu form ile 6grencilerin cinsiyet ve medeni durum
bilgileri ile devam ettikleri sinif, barinma durumlar1 (yurt, 6grenci evi ve aile ile birlikte

yaganan ev) Ve aligkanliklar1 (sigara ve alkol kullanimi) kaydedildi.
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Uluslararas1 Fiziksel Aktivite Degerlendirme Anketi Kisa Form (UFADA-KF):
Anket, fiziksel aktiviteyi degerlendirmede yaygin olarak kullanilan gegerli ve giivenilir bir
ankettir. Kisa siirede biiylik gruplara uygulanabilen, ucuz ve elverisli bir yontem olan anketin
Tiirkge gecerlilik ve giivenirlilik calismas1 Saglam ve digerleri (2010) tarafindan yapilmistir.
Ankette, yliriime, orta siddetli ve siddetli aktivitelerde harcanan zaman ile ilgili yedi soru yer
almaktadir. Oturmada harcanan zaman ayr1 bir soru olarak degerlendirilmektedir. Toplam
skorunun hesaplanmasi yiiriime, orta siddetli aktivite ve siddetli aktivitenin siire (dakikalar)
ve frekans (giinler) toplamini igermektedir.

Beck Depresyon Anketi (BDA): Beck (1961) tarafindan gelistirilen 6lgek, depresyon
yoniinden riski belirlemek ve depresyon belirtilerinin diizeyini ve siddet degisimini 6lgmek
amactyla kullanilmaktadir. 21 adet kendini degerlendirme ciimlesi igeren bir dlgektir. Puan
aralig1 0-63 arasinda degisir. Toplam puanin yiiksek olusu depresyon belirti diizeyinin ya da
siddetinin yiiksekligini gosterir. Hisli (1988) tarafindan Tirk¢e formunun gegerlilik ve
giivenilirligi yapilmistir.

Tiirkiye Saghk Okuryazarhg Olcegi-32 (TSOY-32): Olgek, 15 yas ve iistii
bireylerde saglik okuryazarligini degerlendirmek i¢in gelistirilmistir. 32 maddeden olusan
Olcegin Tiirkge gecerlilik ve giivenirligi Okyay ve Abacigil (2016) tarafindan yapilmistir.
Olgek Avrupa Saglik Okuryazarligi Konsorsiyumu tarafindan gelistirilen kavramsal
cergceveye dayanmaktadir. Ancak, TSOY-32, orijinal 6lgekten farkli olarak, ti¢ degil, iki temel
boyut alinarak, 2X4’liik bir matrise dayanarak yapilandirilmistir. Buna gore, matris iki boyut
(tedavi ve hizmet ve hastaliklardan korunma/saglhigin gelistirilmesi) ile dort siire¢ (Saglikla
ilgili bilgiye ulasma, saglikla ilgili bilgiyi anlama, saglikla ilgili bilgiyi degerlendirme,
Saglikla ilgili bilgiyi kullanma/uygulama) olmak iizere toplam sekiz bilesenden olusmaktadir
(Tablo 1). Olgegin her bir maddesi 1 = Cok kolay, 2 = Kolay, 3 = Zor, 4 = Cok zor olarak
derecelendirilmistir. "Higbir fikrim yok" ifadesi i¢in 5 kodu kullanilmaktadir. Bu hesaplama
sonrasinda, 0 en diisiik saglk okuryazarligmi ve 50 de en yiliksek saglik okuryazarligmi

gostermektedir.

Tablo 1. TSOY-32’nin 2X4’liikk matris bilesenleri ve bu bilesenlere denk gelen madde numaralari

TSOY-32 Saglhikla ilgili Saghikla ilgili Saglhikla ilgili bilgiyi Saglikla ilgili
bilgiye ulasma bilgiyi anlama degerlendirme bilgiyi kullanma/
uygulama
Tedavi ve hizmet 1457 2,8,11,13 3,9,12,15 6,10,14,16

Hastaliklardan korunma/

o e . 18,20,22,27 19,21,23,25 24,26,28,32 17,29,30,31
saghgin gelistirilmesi
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Yasam Kalitesi Dersi

Calisma ile ilgili etik kurul izni alindiktan sonra dersi alan 6grenciler ¢alisma hakkinda
bilgilendirildi ve ¢alismaya davet edildi (n=77). Akademik takvime gore ilk ders haftasi ilk
degerlendirmeler yapildi ve konu anlatimina baslanildi. Ders her hafta 2 saat toplamda 28 saat
teorik olarak yiiriitiildii (1-7 haftalar ile 9-15. haftalar). 8. haftada vize sinavi yapildi. Ders
kapsaminda yasam kalitesinin tanimi, yasam kalitesini etkileyen faktorler, saglkla ilgili
yasam kalitesi (fiziksel aktivite, beslenme, sigara kullanimi ve sonuglari, saglhk sorumlulugu,
kisiler arasi iligkiler, maneviyat, stres yonetimi), uyku diizeni, agr1 kontrolii, yorgunlugun
azaltilmasi, emosyonel 1yi olma hali, teknoloji ve yasam kalitesi, {iniversite 6grencilerinde
yasam kalitesi ve kentsel yasam kalitesi konular1 anlatildi. Saglikla ilgili yasam kalitesi bashig1
altinda, tedavi ve hizmet aliminda 6nemli olan saglik ile ilgili yazili ve gorsel kaynaklari
elestirel olarak degerlendirebilme, saglikta uzman kisiden bilgi almanin 6nemi, hastaliklardan
korunma ve saghigm gelistirilmesinde sigara kullaniminin sonuglari, yeterli ve dengeli
beslenmenin tanimi, obesite ve sonuglari ile fiziksel aktivitenin 6nemi, kentsel yasam kalitesi
bashigr altinda yasanilan ¢evrenin saghga olan etkileri ve bireysel olarak nelerin
yapilabilecegi, teknoloji ve yasam kalitesi dersinde sosyal medya basta olmak iizere yazili ve
gorsel teknolojik paylasimlarin elestirel olarak ele alinmasini 6nemi aktarildi. Uyku diizeni
bashiginda uyku bozukluklarin nedenleri ve profesyonel saglik hizmetine vurgu yapildi. Bu
baglamda iiniversite Ogrencilerinde uyku bozukluklarina yonelik ilag ve/veya madde
kullannminin olumsuz saglik sonuglarina yol agabilecegi bildirildi. Agr1 kontroli ile ilgili
sunum kapsaminda agrmin onemli bir isaret oldugu hatali ila¢ kullaniminin ciddi saglik
problemlerine neden olabilecegi agiklandi. Saglikla ilgili yasam kalitesi baslig1 i¢inde fiziksel
aktivitenin tanimi, onemi ve fiziksel aktivite diizeyini artirtmak i¢in neler yapilabilecegi
aktarildi. Ogrencilerin fiziksel aktivite yapmalar1 oniinde tanimladiklari bariyerler (yiiriiyiis
yollarmin yetersiz olmasi, miifredat yogunlugu vb.) tartisildi ve yerleske i¢inde var olan
yiriiyiis yollarmi kullanma gibi yapilabilecek birkag oneri sunuldu. Ayni baglik kapsaminda,
stresin tanimi ve nasil yonetilebilecegi, iyi olma hali ve kaliteli yasam baglig1 altinda giinliik
yasamda is, aile ve sosyal yasamin dengesi ile 6zellikle ruhsal iyilik halinin saglanabilecegi,
iiniversite 6grencilerinde yasam kalitesi bashig1 altinda yalnizlik, mutsuzluk hali gibi negatif
emosyonel durumlarin bir 6grenci kuliibiinde yer alma ve/veya akranlar ile goriisme ile
azabilecegi aktarildi. Tiim derslerde konular ile ilgili tartigma ortami saglanarak, 6grencilerin
yasam kalitelerini artrma konusunda fikirleri alindi. Konular ile ilgili literatiir sonuglar1 ve
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pozitif kazanimlar i¢in Oneriler paylasildi. Her dersin basinda bir onceki konu ile ilgili
paylagimlarin yapilmasit ve Ogrencilere yasam kalitelerini artirma yoniinde herhangi bir
girisimleri olup olmadig1 (6rnegin, fiziksel aktivite diizeylerinde artis olup olmadigi) soruldu.
Derslere diizenli olarak katilan (n=71) 6grencilere 15. hafta (akademik takviminde son ders
haftas1) ikinci degerlendirmeler yapildi.
Istatiksel Analiz

Verilerin istatiksel analizinde SPSS 20 paket programi kullanildi. Nitel veriler ile ilgili
n ve %’lik dilimler tanimlanip, nicel veriler ile ilgili ortalama ve standart sapma degerleri
hesaplandi. Sonug Sl¢iimlerinin normal dagilim gosterip gostermedigi Kolmogorow-Smirnov
testi ile degerlendirildi. Olgiimlerin normal dagilim gostermedigi tespit edildi (p<0.05). Ilk ve
son Olciimler arasmda fark olup olmadigi Wilcoxon Isaretli Siralar Testi ile hesaplandi.

Istatistiksel anlamlilik diizeyi olarak p<0.05 kabul edildi.

Bulgular
Calismaya dersi alan 77 6grenci davet edildi, 6 6grenci derse devam etmedikleri igin
calisma disinda birakildi. Calisma 71 6grenci (%92.2) ile tamamladi. Ogrencilerin yas
ortalamasi 20.4743.69 yil idi. Katilimcilarin ¢ogunlugunun kiz, bekar ve 3. smif 6grencisi
oldugu saptandi. Katilimcilarin tamami bir devlet lisesinden mezun oldugunu bildirdi.

Katilimcilara ait tanimlayici bilgiler tablo 2’de yer almaktadir.

Tablo 2. Katilimcilara ait tanimlayici bilgiler

Tammlayici Bilgiler n %
Cinsivet Kiz 45 63.4
y Erkek 26 36.6
. Evli 2 2.8
Medeni durum Bekar 69 97 2
Bir 10 14.1
. Iki 24 33.8
Devam edilen simif Ue 35 49 3
Dort 2 2.8
Mezun olunan lise Devlet Lisesi 71 100
Yurt 56 78.9
Mevcut yasanilan yer Ogrenci evi 7 9.9
Aile evi 8 11.2
N . . 9 Var 10 14.1
Tam konulmus bir saghik probleminin varhg Yok 61 85.9
) Var 7 9.9
Sigara kullanim yok 64 90 1
Var 3 4.2
Alkol kullanimi Yok 68 95.8
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Ogrencilerin ilk degerlendirmede UFADA-KF ortalama puanlarinin 1602.54+1639.44,
son degerlendirme puanlarinm 1667.47+1736.31 oldugu tespit edildi. 1lk degerlendirmede
BDA ortalama puaninin 9.87+5.62, son degerlendirme puanmin 8.71+£5.21 oldugu saptanda.
Ik degerlendirmede TSOY-32 puaninmn 97.92+16.32, son degerlendirme puaninmn
102.59+15.58 oldugu goriildii. Sonug Olgtimlerine ait minimum, maksimum puanlar ile

ortalama ve standart sapma puanlar1 tablo 3’de yer almaktadir.

Tablo 3. Sonug 6lgtimlerine ait minimum maksimum, ortalama ve standart sapma degerleri

Olciimler Minimum Maksimum X+SD
UFADA-KF ik 0 8319 1602.54+1639.44

Son 0 8772 1667.47+1736.31
BDA ik 1 27 9.87+5.62

Son 0 26 8.71+5.21
TSOY-32 ik 60 128 97.92416.32

Son 57 128 102.59+£15.58

UFADA-KF: Uluslararasi Fiziksel Aktivite Degerlendirme Anketi Kisa Form
BDA: Beck Depresyon Anketi )
TSOY-32: Tiirkiye Saglik Okuryazarhigi Olgegi-32

Ogrencilerin UFADA-KF’YA ait tekrarli Olciimleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmamistir (p>0.05). Ogrencilerin BDA’ya ait tekrarh &lgiimleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p<0.05). BDA’ya ait ortalama degerlere
bakildiginda son Olglimlerde puanin diistiigii goriilmektedir. Dersin depresyon diizeyini
diisiirme konusunda farkindalik yarattig1 diisiiniilmektedir. Ogrencilerin TSOY-32’ye ait
tekrarli 6lglimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p<0.01). TSOY-
32’ye ait ortalama degerlere bakildiginda son oOl¢iimlerde puanin yiikseldigi goriilmektedir.
Dersin saglik okuryazarlik diizeyini artirma konusunda farkindalik yarattig1 diisiiniilmektedir.

Sonuglar tablo 4’de gosterilmistir.

Tablo 4. Ogrencilere ait UFADA-KF, BDA, TSOY-32 sonuglarmin karsilastirilmas1 (Wilcoxon
Isaretli Siralar Testi)

; < . Ikinci
Olgiimler gl::s[;f gerlendirme Degerlendirme z p
X+SD
UFADA-KF 1602.54+1639.44 1667.47+1736.31 -1.045 0.296
BDA 9.87+5.62 8.71+5.21 -2.155 0.031*
TSOY-32 97.92+16.32 102.59+15.58 -5.169 0.000**

UFADA-KF: Uluslararas1 Fiziksel Aktivite Degerlendirme Anketi Kisa Form
BDA: Beck Depresyon Anketi

TSOY-32: Tiirkiye Saglik Okuryazarhgi Olgegi-32

*p<0.05 **p<0.01
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Tartisma ve Sonug¢

Bu c¢alismada iiniversite Ogrencilerinin bir donem boyunca devam ettikleri yasam
kalitesi dersinin fiziksel aktivite diizeyi, emosyonel durum ve saglik okuryazarligina etkisi
arastirildi. Elde edilen sonuglar yasam kalitesi dersinin iiniversite d6grencilerinde depresyon
diizeyini azaltma ve saglik okuryazarligini artirma yoniinde kazanimlar sagladigin1 gosterdi.
Dersin fiziksel aktivite diizeyinde bir degisim olusturmadigi saptandi.

Yiiksekogrenim kurumlart Ogrencilerin  yasam stillerinin  degerlendirilmesi ve
gelisimini amaclayan egitimlerin yapilmas1 i¢in uygun egitim alanlaridir. Universite
egitiminde fiziksel aktivite, beslenme ve kilo kontroliine yonelik yapilan egitimlerin ¢cogu
pozitif sonuglar saglamaktadir (Plotnikoff ve digerleri, 2015). Bu c¢alismada farkh
programlara devam eden tiniversite 6grencilerine saglikla ilgili yasam kalitesi bashg iginde
fiziksel aktivitenin tanimi, ©onemi ve fiziksel aktivite diizeyini artrtmak igin neler
yapilabilecegi aktarildi. Dersin aktivite diizeyinde bir degisim olusturmadigi saptandi.
Sonuglarin literatiirden farkli oldugu goriildii. Bu durumun son degerlendirmelerin final smav1
oncesindeki haftada yapilmis olmasi ile ilgili olabilecegi diistiniildii.

Saglik alaninda egitim goren iiniversite 6grencilerinde kendini tanima ve farkindalik
egitimlerinin stres, kaygi ve depresyon diizeyinde azalma sagladigi gosterilmistir
(McConville, McAleer ve Hahne, 2017). Universite dgrencilerinde bireyin duygularmni
merkeze alan kendi kendini diizenleme olarak ifade edilen yontem ile tiikenmislik hali
tizerinde azalma ve iyi olma halinde artis saglanabilir (Dubuc-Charbonneau ve Durand-Bush,
2015). Riet ve ark. hemsirelik ve ebelik 6grencilerinde yedi hafta siiresince yapilan stres
yonetimi ve farkindalik egitiminin iyi olma halini artirdig1 bildirmistir (Riet, Rossiter, Kirby
Dluzewska ve Harmon, 2015). Bu c¢alismada saglikla ilgili yasam kalitesi baghgi altinda
stresin tanim1 ve nasil yonetilebilecegi, iyi olma hali ve kaliteli yasam baslig1 altinda giinliik
yasamda is, aile ve sosyal yasamin dengesi ile 6zellikle ruhsal iyilik halinin saglanabilecegi,
iiniversite 0grencilerinde yasam kalitesi bashigi altinda yalnizlik, mutsuzluk hali gibi negatif
emosyonel durumlarin bir 6grenci kuliibiinde yer alma ve/veya akranlar ile goriisme ile
azabilecegi aktarildi. Dersin emosyonel durumda pozitif degisim olusturdugu gorildii.
Sonuglar literatiirii desteklemektedir. Elde edilen sonuglarin siirdiiriilebilir olmas1 i¢in 6grenci
takip sistemleri (e-posta ile hatirlatma gibi) kullanilabilir. Bununla birlikte ders dis1 panel,
calistay ya da sempozyum gibi farkli etkinliklerde Ogrencilere farkindalik egitimlerinin
verilmesinin pozitif kazanimlar saglayacagi diisiiniilmektedir.
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Literatiirde o0zellikle saglik alaninda okuyan {niversite Ogrencilerinde saglik
okuryazarlig1 konusunun ders icinde anlatilmasi ve/veya bir ders olarak verilmesi ile saglik
okuryazarlig1 diizeyinde artis saglanabilecegi gosterilmistir (Y1lmaz Giiven ve digerleri, 2018;
Sahindz ve digerleri, 2018). Benzer olarak, Sukys, Cesnaitiene ve Ossowsky (2017) geng
erigkin liniversite 6grencileri arasinda saglik okuryazarliginin yetersiz oldugunu, &zellikle
saglikla ilgili konularm yer aldig1 egitimlerin sayis1 ile 6grencilerin saghgmin tesviki ve
gelistirilmesi arasinda pozitif kazanimlar saglanabilecegini bildirmistir. Bununla birlikte
miithendislik programina devam eden iiniversite 6grencilerinde saghigin gelisimi dersi ile
saghgin gelisimine yonelik davraniglarda pozitif kazanimlar saglanabilecegi gosterilmistir
(Altun, 2008). Semin ve Tengiz (2016) iiniversitenin saglik programlar1 disinda okuyan
ogrencilerin se¢meli ders olarak aldiklar1 saglik ve yasam dersi ile saglikli yasam tarzi
gelisimine katki saglanabilecegini bildirmistir. Sosyal bilimler veya fen bilimleri programina
devam eden liniversite 6grencilerinin saglik egitimini iceren segmeli derslere ve/veya ders dis1
konu ile ilgili aktivitelere katilimlar1 saglik davraniglarinin gelisimine katki saglayabilir (Abu-
Moghli, Khalaf ve Barghoti, 2010). Bu ¢alismada saglikla ilgili yasam kalitesi baslig1 altinda
saglik ile ilgili yazili ve gorsel kaynaklar1 elestirel olarak degerlendirebilme, saglikta uzman
kisiden bilgi almanm 6nemi, sigara kullaniminin sonuglari, fiziksel aktivitenin 6nemi, yeterli
ve dengeli beslenmenin pozitif saglik sonuclari, kentsel yasam kalitesi basligi altinda
yasanilan ¢evrenin sagliga olan etkileri ve bireysel olarak nelerin yapilabilecegi, teknoloji ve
yasam kalitesi baslig1 altinda teknolojiyi dogru kullanabilme ve 6zellikle sosyal medyada yer
alan saglik konularini elestirel olarak degerlendirebilme, uyku diizeni basliginda ilag¢ ve/veya
madde kullaniminin zararlari, benzer sekilde agr1 kontrolii ile ilgili hatali ilag kullaniminin
sonuclar1 aktarildi. Bu baglamda saglik okuryazarligi 6lceginde, tedavi ve hizmet ile sagligin
korunmasi/gelistirilmesi basliklarinda yer alan saglikla ilgili bilgiye ulasma, saglikla ilgili
bilgiyi anlama, degerlendirme ve uygulama agisindan bir farkindalik kazanildigi ve dersin
saglik okuryazarligi diizeyinde anlamli artiy sagladigi saptandi. Sonuglar literatiirii
desteklemektedir. Elde edilen pozitif kazanimlarmn siirdiiriilebilir olmasi, saglik okuryazarligi
konusunda hazirlanilan brosiirlerin 6grencilere dagitilmas: ve/veya saglik profesyonelleri
tarafindan aralikli egitimler yapilmasi ile saglanabilir.

Bu c¢alismanin giicli yanlarindan ilki farkli programlara devam eden {iniversite

ogrencilerinde yasam kalitesi dersinin pozitif kazanimlar saglamasidir. Caliymanin diger
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giiclii yani, Ogrencilere sadece konu anlatiminin yapilmayip takip eden tiim derslerde
hatirlatmalar ve Onerilerin sunulmasi ile iyi bir geri bildirim halkasinin olusturulmasidir.

Bu calismada yasam kalitesi dersinin bir dénem (15 hafta) siiresinde etkileri
degerlendirilmistir. Bu baglanma sadece kisa donem degerlendirmenin yapilmas1 orta ve uzun

vadeli etkilerin degerlendirilememesinin ¢aligmanin bir limitasyonu oldugu diistiniilmektedir.

Finansal Destek

Calisma icin herhangi bir finansal destek saglanmamistir.
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Oz

Total kolesterol ve diisiik yogunluklu lipoprotein, koroner kalp hastaligr ile giiclii iligki gosterdiginden dolayz,
kolestrol her zaman 6nemli konulardan biridir. Kolesterol homeostazisi, sterol emilim, biyosentez, katabolizma ve
atilmmin kompleks bir mekanizmasi ile saglanir. Son yillarda, dislipidemi kontrol ve tedavisini iyilestirmek ve
optimize etmek i¢in nutrasdtikler ve fonksiyonel besinlerin olast kullaniminda, artan bir ilgi olmustur. Total
kolesterolii diigiiren nutrasotikler ve fonksiyonel besinler, kolesterol homeostazini diizenleyen genleri etkilemesi
gerekmektedir. Genel olarak, kolestrol diigiiriicii fonksiyonel besinler ve nutrasotikler, intestinal Niemann-Pick C1
benzeri 1 (NPCI1L1) rakipleri, asil CoA: kolestrol asiltransferaz (ACAT) inhibitorleri, 3- hidroksi-3-metilglutaril
(HMG-CoA) rediiktaz inhibitérleri, LDL reseptor aktivatorleri, kolesterol-safra asidi emilim inhibitorleri ve plazma
kolesteril ester tastyan protein (CETP) inhibitérleri, kolesterol-7a-hidroksilaz (CYP7AT1) aktivatorleri olarak yedi tipte
siiflandirilabilirler. Bu derlemede, baz1 6nemli kolestrol diisiirticii nutrasétikler ve fonksiyonel besinler ve kolesterol
diisiiriigi mekanizmalarini incelemektedir.
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Abstract
Cholesterol is always an issue because blood total cholesterol and low-density lipoprotein correlate strongly with
coronary heart disease. Cholesterol homeostasis is maintained by a complex mechanism of sterol absorption,
anabolism, catabolism and excretion. In recent years, nutraceuticals and functional foods have attracted much interest
as possible alternative therapies for dyslipidemia. Nutraceuticals and functional foods which lower total cholesterol
must affect the genes which regulate cholesterol homeostasis. In general, cholesterol-lowering functional foods and
nutraceuticals can be classified into seven types namely intestinal Niemann-Pick C1 like 1 (NPC1L1) competitors,
intestinal acyl-CoA:cholesterol acyltransferase 2 (ACAT2) inhibitors, 3- hydroxy-3-methylglutaryl (HMG-CoA)
reductase inhibitors, LDL receptor up-regulators, bile acid reabsorption inhibitors, plasma cholesteryl ester
transporting protein (CETP) inhibitors and cholesterol-7a-hydroxylase (CYP7AL) activators. This review examines
some important cholesterol lowering nutraceuticals and functional foods and their cholesterol lowering mechanisms.
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Giris

Canlilarin normal metabolik siire¢lerini siirdiirebilmeleri igin kolesterol elzem bir lipittir.
Kolesterol 6nemli bir hiicre zar1 modiilatorii, safra asitlerinin sentezi i¢in 6ncti bir madde, 6strojen
ve androjen gibi steroid hormonlarin sentezi i¢in bir substrattir. Bunlara ek olarak, D vitamini
sentezinde, bir kolesterol tiirevi olan 7-dehidrokolesterol kullanilir. Ote yandan viicutta
sentezlenebildigi i¢in, diyetle alinmasi gerekmez (Chen, Jiao, & Ma, 2008). Kolesterol suda
¢oziinmez ve silomikron (CM), ¢ok diisiik yogunluklu lipoprotein (VLDL), diistik yogunluklu
lipoprotein (LDL) ile yiiksek yogunluklu lipoprotein (HDL) olmak {izere dort lipoprotein sekli ile
dokular arasinda ve kanda tasinir. Silomikron bagirsak lenfatiklerinde olusur ve diyetle alinan
kolesterol ve trigliseritleri (TG) bagirsaklardan yag dokusuna ve iskelet kaslarma tasir (M. Brown
& Goldstein, 1983). LDL kolesterol, ihtiya¢ duyan dokulara kolesterol saglar. HDL kolestrol,
periferik dokulardaki fazla kolesterolii karacigere geri tasir ve plazmada kolesterol homeostazinin
korunmasinda 6nemli bir rol oynar. Bu bakimdan, LDL "kotii" bir lipoprotein olarak kabul
edilirken, HDL genellikle "iyi" bir lipoprotein olarak kabul edilmektedir (Walker, 1994).

Dolasimdaki LDL kolestrol (LDL-C) ve HDL kolestrol (HDL-C) konsantrasyonlar1 iki
protein ve iki reseptor tarafindan kontrol edilir. Proteinler; kolesterol ester tasima proteini (CETP)
ve lesitin-kolesterol agiltransferaz (LCAT) iken reseptorler; LDL reseptorii (LDL-R) ve B tip |
¢opeii reseptoriidiir (SR-B1) (Eberlé, Hegarty, Bossard, Ferré, & Foufelle, 2004; Kastelein, 2007)
(Sekil 1). Lesitin-kolesterol agiltransferaz aktivitesi, ApoA-1 igeren HDL ile iliskilidir. HDL’deki
kolesteroliin esterlenmesiyle bir derisim gradiyent1 yaratilarak, dokulardan ve diger
lipoproteinlerden kolesterol transfer edilir ve karacigere tasir (Zannis, Chroni, & Krieger, 2006).
Lesitin-kolesterol agiltransferaz eksikligi insanlarda HDL-C seviyesinin daha diisiik olmasina
neden olabilir. Kolesterol ester tasima proteini bir plazma glikoproteini olup, kolesteril esterlerinin
(CE) HDL’den VLDL ve LDL’ye aktarilmasini kolaylastirir. Kolesterol ester tagima proteinin
inhibisyonu LDL-C/ HDL-C oranm distirmektedir (Sikorski, 2006). Diisikk yogunluklu
lipoprotein reseptorii, LDL-C'nin dolasimdan uzaklastirilmasindan sorumlu iken, SR-B1,
HDL’deki CE’leri karaciger ve steroidojenik organlara verilmesine aracilik eder. Kolesterol ester
tagima proteini, LCAT, LDL-R ve SR-B1 ekspresyonunda bir degisiklik, dolasimdaki LDL-C ve
HDL-C diizeylerinde bir degisiklige neden olabilir (Chen et al., 2008) (Sekil 1).

Sterol diizenleyici element baglayici protein-2 (SREBP-2), karaciger X reseptorii (LXR)

ve farnesoid X reseptorii (FXR) kolesterol metabolizmasi siireglerinde yer alan transkripsiyon
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faktorleridir (Eberlé et al., 2004). Sterol diizenleyici element baglayici protein-2 LDL-R ile
karacigerde kolesterol sentezinin anahtar enzimi olan 3-hidroksi-3-metilglutaril-CoA (HMG-
CoA) rediiktazin transkripsiyonun aktivasyonunu yonetir. Karaciger X reseptorii, safra asidi
sentezinde anahtar bir enzim olan kolesterol 7a-hidroksilaz't kodlayan CYP7Al'in
transkripsiyonunu diizenler. Bir safra asidi reseptorii olan FXR, safra asidi sentezinde de 6nemli
bir rol oynamaktadir (Sekil 1). Enterohepatik dolagim yoluyla karacigere donen safra asidi, FXR'i
aktive ettikten sonra CYP7A1'in asag1 regiilasyonunu etkinlestirir (J. Y. M. Lee, S. H.; Carr, T. P.
, 2004) (Sekil 1).

+ HMG KOA Rediiktaz

SREBP2 ~ l

LOL-C A
n ] | LDL-R —
el s s
=S = *
3] i—f i- P kolesterol havuzu N LXR

SR-B1
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+\/|'

Periferik kolestero
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Sekil 1. Sterol diizenleyici eleman baglama proteini 2 (SREBP2), karaciger X reseptorii (LXR), farnesoid X reseptorii
(FXR), kolesteril ester tagima proteini (CETP), lesitin-kolesterol agiltransferaz (LCAT), LDL reseptorii (LDL-R),
¢Opeii reseptor B smifi 1 (SR-B1), 3-hidroksi-3-metilglutaril-CoA rediiktaz (HMG-CoA R) ve kolesterol 7
hidroksilaz’m (CYP7AL) kolesterol metabolizmasindaki rolleri CETP, kolesteril esterlerin (CE) HDL'den LDL veya
VLDL'ye esdeger TG degisimi ile aktarilmasina aracilik eder. LCAT serbest kolesterolii esterlestirir ve kolestrolii
periferik dokudan c¢ikarir. Bir HDL reseptorii olan SR-B1, HDL kolesteril esterlerin karacigere ve steroidojenik
organlara verilmesine aracilik eder. LDL resept6rii, LDL-C'nin kandan temizlenmesinden sorumludur. HMG-CoA R,
kolesterol sentezinde anahtar bir enzimdir. Kolesterol 7R-hidroksilaz1 kodlayan CYP7AL, safra asidi sentezinde bir
diizenleyici enzimdir. SREBP-2 LDL reseptor ve HMG-CoA rediiktaz aktivasyonunu yonetirken, LXR ve FXR,
CYP7A1 transkripsiyonunu diizenler.(+), yukar1 diizenleme; (-), asagi diizenleme; (£), farkh tirlerde yukar1 veya
asag1 regiilasyon (Chen et al, 2008).

Kemirgen hayvanlarin, insanlara kiyasla ¢ok farkli lipoprotein profilleri ve kolesterol
metabolizma oranlarma sahip olduklar1 bilinmektedir. LXR aktivasyonu, kemirgenlerde
CYP7AT1'in ekspresyonunu arttirir ancak bu durum insanlarda goriilmez (Goodwin et al., 2003).

Kolesterol metabolizmasinda bir¢ok faktoriin 6nemli roller oynadigi bilinmekle birlikte, bu
faktorler arasinda diyetin yag icerigi plazma TC, LDL-C ve HDL-C diizeylerini etkilemektedir.
Genel olarak; diyetteki kolesterol, doymus ve trans yag asitleri TC’i yiikseltirken, tekli doymamus
ve ¢oklu doymamus yag asitleri ile azaltmaktadir (Chen et al., 2008). Son yillarda, fonksiyonel

besinler olarak tanimlanan dogal besin bilesenleri plazma TC, LDL-C ve TG'leri diistirmede
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destekleyici terapiler olarak kullanilmistir. Burada 6zellikle kan kolesterol diizeyi orta derecede
yiikselmis ancak farmakolojik tedavi gerektirmeyecek seviyede hiperkolesterolemik kisiler 6ne
cikmustir (6rnegin KVH igin birincil korunmada olan hastalarda, TC=200-240mg / dL veya 5.2-
6.2mmol / L; LDL-C= 130-160mg / dL veya 3.4- 4.1mmol / L; TGs=150-200mg / dL veya 1.7-
2.3mmol / L) (Chen et al., 2008; Cicero & Colletti, 2016).

Fonksiyonel besinler, besleyici 6zellikleri disinda saglik iizerine yararli etkilere sahip olan
ve gilinliik beslenme aligkanliklar1 icinde dogal, genetik miihendislik ile degistirilmis veya
zenginlestirilmis formlari ile glinliik diyetimizde tiiketilen besinler olarak tanimlanir. Tiim besinler
temel olarak bir dereceye kadar fonksiyoneldir ve hayati siirdiirmek i¢in gereken enerji ve besin
maddelerini saglarlar. Nutrasotikler, fonksiyonel besinler terimi ile siklikla birbirinin yerine
kullanilan bir terimdir. Ancak, bu iki terim birbirinin yerine gecemez. Islevsel besinler sadece gida
formundadir ama nutrasotik terimi genelde supleman formda olan ve saglik yarari saglayan hemen
hemen her biyoaktif bileseni ifade etmektedir (Crowe & Francis, 2013).

Kolesterol diisiiriicii fonksiyonel gidalar / ajanlar ve nutrasétikler 7 tipe ayrilabilir. Bunlar;
intestinal Niemann-Pick C1 benzeri 1 (NPC1L1) rakipleri, asil CoA: kolestrol asiltransferaz
(ACAT) inhibitorleri, HMG-CoA rediiktaz inhibitorleri, LDL-R aktivatorleri, kolesterol-safra
asidi emilim inhibitorleri, Sitokrom P450 7A1 (CYP7A1) aktivatorleri ve CETP inhibitorleri
(Chen, Ma, Liang, Peng, & Zuo, 2011).

Intestinal Niemann-Pick C1 benzeri 1 rakipleri

Intestinal Niemann-Pick C1 benzeri 1 inhibisyonu yoluyla bagirsaklardan kolesterol
emiliminin azaltilmasi, baz1 fonksiyonel besinlerin plazma kolesterol seviyesini diisiirme
yontemlerinden biridir (Chen et al., 2008). Yapilan ¢alismalarda ince bagirsak liimeninden giinliik
kolesterol ge¢isinin yaklasik 1200-1700 mg/giin oldugu, bunun 300-500 mg’min diyetten, geri
kalanmin safradan geldigi belirlenmistir (Grundy, 1983). Kolesterol absorpsiyonu, jejunal
enterositlerde lokalize olan NPCIL1 ile baslar. NPC1L1, kolesterol emiliminde kritiktir ve
kolesterolii liimenden enterositlere tasir (Sekil 1). Enterositlere girdikten sonra, kolesterol bagirsak
acil-CoA: kolestrol asiltransferaz 2 (ACAT?2) ile kolesteril ester (CE) haline doniistiiriilir. Daha
sonra, mikrozomal triasilgliserol tasima proteini (MTP), CE'yi silomikronlara (CM) yiikler. Son
olarak, CM lenfatik sistem araciligiyla kan i¢ine aktarilir (Davis et al., 2004). ATP baglayic1 kaset
tastyicilar1 (ABCGS / 8) enterositlerde kalan emilmemis serbest kolesterolii atilim i¢in liimene geri

tagir (Berge et al., 2000; M.-H. Lee et al., 2001). Diyetteki fitosteroller (veya fitostanoller), yapisal

73



Fonksiyonel Besinler & Kolesterol H.U. Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi

Functional Foods & Cholesterol Cilt: 7, No:1, 2020
doi: 10.21020/hushfd.474381

olarak kolesterol benzeri olduklari igin NPC1L1 rakiplerinin tipik bir grubudur (Plat & Mensink,
2005).
ACAT inhibitorleri

Memelilerde a¢il-CoA: kolestrol asiltransferazin iki ana formu, yani ACAT1 ve ACAT?2,
tanimlanmistir. Insanlarda, ACAT?2, kolesterol emiliminde &nemlidir. Diyetteki kolesteroliin
emiliminin azaltilmas1 kan kolesteroliiniin daha diisiik bir seviyeye sahip olmasini saglayabilir.
Bagirsak ACAT2, kolesteroliin hiicre i¢i esterifikasyonundan birincil sorumlu enzimdir (Largis,
Wang, DeVries, & Schaffer, 1989). Karacigerde, bu enzim kan igine salinmadan 6nce ¢ok diisiik
yogunluklu lipoproteinlerin (VLDL) toplanmasindan kismen sorumludur (Drevon, Engelhorn, &
Steinberg, 1980). Karacigerde iiretilen, TG’den zengin VLDL partikiilleri, periferik
dokulardaTG'nin yapidan ayrilmasindan sonra, kolesterol agisindan zengin LDL'ye doniisiir. Agil-
CoA: Kkolestrol asiltransferaz aktivitesinin engellenmesi, bagirsakta kolesterol emilimini ve
karacigerde VLDL iiretimini azaltarak plazma kolesterol seviyesini diistiriir. Bitkilerden dogal
olarak izole edilen veya kimyasal olarak sentezlenen bazt ACAT inhibitorleri, hem insanlarda hem
de hayvanlarda plazma kolesterol seviyelerini diisiirdiigii gosterilmistir (Largis et al., 1989). Alig
meyvesinde bulunan triterpenik asit, bagirsak ACAT inhibitérii olarak kolesterol disiiriicii
aktivitesini hamesterlerde gostermistir (Lin, Vermeer, & Trautwein, 2011). Fitoestrojenler
(genistin ve daizein), hepatositteki ACAT aktivitesini inhibe ettikleri belirlenmistir (Borradaile,
WILCOX, EDWARDS, & Murray, 2002)
HMG-CoA rediiktaz inhibitorleri

Insanda giinde yaklasik 1200 mg kolesterol sentezlenir, ancak diyet ile alman kolesterol
miktar1 300-500 mg/ giin’diir. Kolesterol sentezinin azalmasi, plazma kolesterol seviyesini
diistirmenin en etkili yoludur. Kolesterol biyosentezi, iki molekiil asetil CoA ile baglar ve HMG-
CoA rediiktazin hiz sinirlayici reaksiyona aracilik ettigi cok basamakli bir enzim yolu seklinde
devam eder (Sekil 2). Statin grubu ilaglar (simvastatin ve pravastatin), karacigerdeki giicli HMG-
CoA rediiktaz inhibitorleridirler. Hiperkolesterolemi hastalarinda statin grubu ilaglarin plazma
kolestroliinii %30'a kadar azaltabilecegini gostermistir (Walker, 1994). Diyet posasi, soya
fasiilyesi ve sarimsak gibi fonksiyonel besinler HMG-CoA rediiktaz ekspresyonu inhibe ederek
veya asag1 regiilasyonu yoluyla plazma kolestroliinii diisiirebilir. Ornegin suda ¢dziinen diyet
posasi, kolonda fermentasyona ugrayabilir ve asetik, propiyonik ve biitirik asitler de dahil olmak

tizere bir dizi kisa zincirli yag asidi iretir. Propiyonik asidin kolonda absorbe edildikten sonra,
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karacigere ulasarak HMG-CoA rediiktazi inhibe edecegi ve hepatik kolesterol biyosentezini inhibe
ettigi One siirtilmistiir (Wong, De Souza, Kendall, Emam, & Jenkins, 2006). Soya fasulyesi
iiriinlerinin kolestrol diisiiriicii etkinlige sahip oldugu da bilinmektedir. Fermente edilmis ve
fermente edilmemis soya, genistein, daidzein ve glisitin'den izole edilen ii¢ bilesik, HMG-CoA
rediiktaz inhibitorleri olarak gosterilmistir (Sung, Choi, Lee, Park, & Moon, 2004). Sarimsagin
antihiperkolesterolemik oldugu bilinmistir ve HMG-CoA rediiktazi inhibe eden aktif bilesiklerin,
allicin ve dialildisiilfid oldugu iddia edilmistir (Rai, Sharma, & Tiwari, 2009)

H,C —C—S—CoA

/ o
coo _ ;7/ Asetil Co A
HOH C EH /\‘ _\
—C=CH;
_ " ; \\,‘\
« CHZOH HMG CoA Rediiktaz
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H,C
HZC:C—?:CHZ cH
3
H
) CH, CH,
1zopren HC
3
H,C
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Sekil 2. Kolesterol sentezi, dort asamada asetil-CoA ile baslar. Birinci asama mevalonatin asetil CoA'dan sentezlenir;
ikinci asamada mevalonat aktif isoprenlere doniistiiriiliir; Uglincii asamada ise skualen sentezlenir; ve ddrdiincii
asamada Kkolestrol sentezlemektir. 3-Hidroksi-3-metilglutaril (HMG-CoA) rediiktaz, kolesterol sentezinde hiz
siirlayicidir (Chen et al., 2011)

LDL reseptor aktivatorleri

Plazma kolesterol seviyesinin onerilen aralikta kalmasi i¢in, plazma LDL-C'nin etkin bir
sekilde temizlenmesi 6nemlidir. LDL-C'nin kandan g¢ekilmesi, reseptére bagimli ve reseptorden
bagimsiz mekanizmalar tarafindan diizenlenir. Birincil mekanizma ile, LDL temizligi %60-80’¢e
varan oranlarda iken, ikincil mekanizma %20-40 oranda kandaki LDL-C temizlemesinden
sorumludur. LDL reseptoriiniin ekspresyonu, hiicresel serbest kolesteroliin bir fonksiyonudur.
Hiicresel kolesterol diizeyi azaldiginda LDL-R geni transaktive edilir. Aksi durum olan hiicresel
serbest kolesteroliin artiginda ise LDL-R geni asag1 regiile edilir. Teorik olarak, LDL-Rnin yukar1
regiilasyonu, kan kolestrol seviyesinin diisiirmesine yol agacaktir (Chen et al., 2008). Cesitli

fonksiyonel besinler ve bunlarin aktif bilesenleri LDL reseptor aktivitesini yukari dogru
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diizenleyebilir ve boylece plazma kolestrol seviyesini diigiirebilir (Chen et al., 2011). LDL reseptor
aktivatoriiniin tipik bir 6rnegi, soya fasulyesinde bulunan fitodstrojenlerdir (Chen et al., 2008).
Cesitli hiicre dizisi ve hayvanlar {izerinde yapilan c¢alismalarda, soya fasulyesindeki
fitoestrojenlerin LDL reseptOriinii yukari-regiile edebildigi gosterilmistir  (Caruso, Messa,
Orlando, D'Attoma, & Notarnicola, 2008; Demonty, Lamarche, & Jones, 2003). Sarap
polifenolleri, resveratrol ve quercertinin de, antioksidan aktivitelerine ek olarak, LDL reseptor
baglama aktivitesi ve gen ekspresyonunu onemli Glglide artirarak lipoprotein metabolizmasi
tizerinde etkili oldugunu disiiniilmektedir (Pal et al., 2003). Yesil cay katesinlerinin kolesterol
diigliriici aktivitesi kapsamli olarak arastirilmis ve bunun hepatik LDL reseptoriiniin yukari
regiilasyonu ile saglandigi sonucuna baglanmistir (Bursill, Abbey, & Roach, 2007).

Safra asidi baglayicilar
Safra asitleri, kolesteroliin baslica metabolitleridir (Chen et al., 2008). Fazla kolesterol,

safra asidi olusumu ve safranin atilimi yoluyla yok edilir (Sekil 3) (Chen et al., 2011). Safra asidi
emilim inhibitorleri, safra asidi baglayict maddeleri olarak da bilinmekteler. Bunlar; bagirsaklarda
safra asitlerini baglar, emilimlerini engeller ve safra asitleriyle ¢oziinmeyen bir kompleks
olusturarak diski ile atilimini saglarlar. Safra asitlerinin atilmindaki artis karacigerde
kolesterolden safra asitlerinin sentezinde artisa neden olarak kolesterol seviyesinin azalmasini
saglar. Kolestiramin ve kolestipol gibi ilaglar bu yol ile kolesterol diisiiriicii etkilerini
gostermekteler (Chen et al.,, 2008). Suda ¢oziinen posalarin bagirsak limeninde kolesterol
emilimini ve safra asitlerinin tekrar emilmesinin inhibe ettigi ve baska bir deyisle, bagirsakta bir
safra asidi baglayicisi olarak islev gordiigii bilinmektedir (Chen et al., 2011). Yulaf, uzun zamandir
kolesterol diistiriicii bir fonksiyonel besin olarak kabul edilmistir. Yulafta bulunan B-glukan safra
asidi geri emilimini azaltmasi ve digki ile atimini arttirmasi yolu ile kolesterol diisiiriicti aktivitesi

gostermektedir (H. J. Kim & White, 2009).
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Sekil 3. Safra asitlerinin enterohepatik dolasimu. ilk olarak, safra asidi, karacigerde kolesterolden sentezlenir ve serbest
safra asidi (BA) ve konjuge safra asitleri (C-BA) olmak iizere iki formda bulunur. Ikincisi, C-BA'nin ¢ogu yeniden
absorbe edilirken, serbest BA’lar atilir (Chen et al., 2011)

Sitokrom P450 7A1 (CYP7A1) Aktivatorleri

Fazla kolesteroliin karacigerden uzaklastirilmasinda bashca yol, kolesteroliin safra asidine
dontstiriilmesidir. Kolesterol 7a-hidroksilaz olarak da bilinen CYP7A1, karacigerdeki safra
asitlerinin sentezinde hiz sinirlayict enzimdir (Sekil 4). CYP7Al'in yukar1 regiilasyonu, teorik
olarak hepatik kolesterolii diisiiriir, kolesteroliin karaciger i¢cine akmasina ve plazma kolesterol
seviyesinin azalmasma yardimci olur. Cok sayida fonksiyonel besin ve nutrasétikler CYP7A1'
diizenleme yetenegine sahiptir (Chen et al., 2011). Karabugday, plazma Kkolesterol seviyesini
diistiren popiiler bir fonksiyonel besindir. Bir arastirma, diyetlerine karabugday ilave edin ratlarin
CYP7A1 geninin yukari regiile oldugunu ve fekal safra asidi atiliminin arttigi sonucuna varmistir
(KuwABARA et al., 2007). Bir bagka fonksiyonel besin olan kurkuminin, CYP7A1 genini yukar1
regiile ettigi ve safra asidi atimuni artirdig1 gosterilmistir (M. Kim & Kim, 2010). Uziim gekirdegi
polifenolleri, benzer sekilde CYP7A1 geni yukari regiile ettigi ve safra asidi atilimini hizlandirdig:
gozlemlenmistir (Jiao, Zhang, Yu, Huang, & Chen, 2010). Baz1 direngli nisastalar da, CYP7A1l
mRNA seviyelerinin ve digki safra asidi atiliminin arttirilmasi ile plazma kolesteroliiniin
diistirdigiine neden olmuslardir (Han et al., 2005).
Kolesteril ester tasima proteini (CETP) inhibitorleri

Kardiyovaskiiler hastalik riski ile HDL kolesterolii ters, LDL Kkolesterol dogru iligkilidir.
LDL ve HDL arasindaki kolesterol dagilimi kismen CETP'ye baghdir. CETP, esdeger miktarda
TG ve CE'yi HDL'den LDL'ye transfer etmekle sorumlu bir plazma proteinidir (Sekil 4). EImada
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bulunan bazi polifenoller plazma CETP inhibitor aktivitesini modiile etme yetenegine sahiptir.
Elma polifenollerinin, yiiksek kolesterol diyeti ile beslenen hamsterlerde, CETP aktivitesini
azalttig1 gosterilmistir (Lam et al., 2008). Antosiyaninin hayvanlardaki lipid profili izerinde baz1
yararlar1 gozlenmistir. Antosiyaninlerin insan diyetine uygulanmasi, CETP'nin inhibisyonu
nedeniyle, LDL'yi azaltabilir, HDL kolesterol konsantrasyonlarini arttirarak ve ayni zamanda
hiicresel kolesteroliin seruma ¢ikigini artirabilir (Qin et al., 2009). Bunlara ek olarak, yiiksek yagl
diyetle beslenen hamsterlerde resveratrolin CETP'yi inhibe eden aktiviteye sahip oldugunu
gostermistir (1. J. Cho, Ahn, Kim, Choi, & Ha, 2008). Sarimsak yiiksek kolesterollii bir diyetle
beslenen tavsanlarda, plazma CETP aktivitesini inhibe edebilen fonksiyonel bir besin maddesi
oldugu belirlenmistir (Kwon et al., 2003).

Diyet kolesterolu Periferik kolesterol
\ / LCAT
Silomikron
\ HDL
Silomikron kalintist jR'B1 \ETP
Karaciger kolesterol
LXR havuzu —VLDL— IDL—— LDL
7
k +— LDL Reseptor +
~
Kolesterol 7-a SREBP-2
hidroksilaz /
HMG-CoA
Safra asitleri rediiktaz

Sekil 4. Plazmada ve karacigerde kolesterol metabolizmasi. Sterol diizenleyici element baglama proteini 2 (SREBP-
2), diisiik yogunluklu lipoprotein (LDL) reseptoriiniin ve 3-hidroksi-3 metilglutaril-CoA (HMGCoA) rediiktazin gen
ifadesini diizenler. Karaciger X reseptorii alfa (LXRa), kolesterol 7a-hidroksilazin (CYP7A1) gen ifadesini yonetir.
Kolesteril ester tagima proteini (CETP), bir triasilgliserol (TAG) degisimi ile bir kolesteril esteri yiiksek yogunluklu
lipoproteinden (HDL) diisiik yogunluklu lipoproteine (LDL) aktarir. VLDL, ¢ok diisiik yogunluklu lipoprotein; IDL,
orta yogunluklu lipoprotein, SR-B1, siipiiriicii alict B1; LCAT, lesitin kolesterol agiltransferaz; +, yukar1 diizenleme
(Chen et al., 2008).

Kolesterol Diisiiriicii Nutrasotikler ve Fonksiyonel Besinler
Diyet posast

Diyet posasi; bitkisel besinlerin bir bileseni olarak insan viicudunun sindiremedigi veya
kan dolagimina emilimini yapamadigi kompleks karbonhidratlar olarak tanimlanir. Diyet posast,

yapilarina gore, seliiloz, hemiseliiloz, pektinler, sakizlar, miisilaj ve lignin olarak smiflandirilir.
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Ayrica suda c¢oziinirliklerine bagli olarak, c¢oziinebilir ve ¢6ziinmez posa olarak da
gruplandirilabilirler. Bir meta-analiz ¢aligmasina gore diyet posasi, plazma TC ve LDL-C'yi
azaltarak kolesterol metabolizmasinda 6nemli rol oynarlar (L. Brown, Rosner, Willett, & Sacks,
1999). Coziinmeyen posa ile kiyaslandiginda, ¢oziiniir posanin HDL-C ve TG diizeylerini nemli
diizeyde etkilemeden LDL kolesterolii diistirdiigii belirlenmistir (Erkkild & Lichtenstein, 2006).
Ote yandan bu etkilerin mekanizmalar1 tam olarak bilinmemektedir (Sirtori, Galli, Anderson,
Sirtori, & Arnoldi, 2009). Diyet posasinin hipokolesterolemik aktivitesini agiklamaya ¢alisan ii¢
mekanizma Onerilmistir. Birincisi; diyet posasi, bagirsak liimeninde kolesterol emilimini ve safra
asitlerinin geri emilimini azaltir. Safra asitlerinin daha fazla diski ile atilmasi, safra asitlerinin
enterohepatik dolasiminin azalmasina, bunu takiben kolesteroliin karacigerdeki safra asidine
dontistimiinde ve dolasimdan kolesterol aliminin artisina neden olur (Erkkild & Lichtenstein, 2006;
Kerckhoffs, Brouns, Hornstra, & Mensink, 2002). Ikincisi; diyet posasi, kan sekeri {izerindeki
disiik glisemik etkisinden dolay1r azalmis (diisiik) insiilin sekresyonuyla iligkilidir. Coziiniir
posanin ¢ogu glikoz emilimini azaltarak, plazma glikoz ve insiilin seviyelerini diisiiriir. Insiilin
kolesteroliin hepatik biyosentezini tesvik ettiginden dolayi, karacigerde kolesterol sentezinde de
azalma goriiliir (Erkkili & Lichtenstein, 2006; Mann, 2007). Ugiinciisii; diyet posas1 kolonda
fermantasyona ugrar ve asetik, propiyonik ve biitirik asitler de dahil olmak iizere bir dizi kisa
zincirli yag asidi Uretir. Bu kisa zincirli yag asitleri kolondan emilebilir ve propionat, hepatik
kolesterol biyosentezini engeller (Wong et al., 2006).

Cesitli derleme ¢alismalar, ¢oziinlir posanin toplam ve LDL Kolesterolii aktif olarak
azaltabilen teorisini desteklemekte (Chawla & Patil, 2010; Gunness & Gidley, 2010), buna karsilik
suda ¢oziinmeyen posanm kolesterol diisiiriicii etkisinin olmadigi, ancak toklugu ve bagirsak
motilitesini arttirdigini 6ne siirmiigler (Lattimer & Haub, 2010). Elma ve turunggil meyvelerinden
pektinler, yulaf ve arpadan b-glukan ve keten tohumu ve psyllium i¢eren ¢6ziiniir posalar, LDL-C
iizerine disiirlicii etkisi olduklar1 bilinmistir (Erkkild & Lichtenstein, 2006). Avrupa Gida
Giivenligi Otoritesinin (EFSA) 2010 yilindaki yaymlanan saglik beyaninda (Efsa Panel on Dietetic
Products & Allergies, 2010), 'Pektin tiiketiminin normal kan kolesterol seviyelerinin korunmasina
katkida bulundugunu' belirtmekte ve bu etkiyi elde etmek i¢in >1 porsiyonda en az 6 g pektin
alimin1 6nermektedir. Brouns ve ark. (Brouns et al., 2011), pektinin kaynagi ve tiirtiniin (molekiil
agirhgr ve esterifikasyon derecesi) kolesterol diisiirme derecesini etkiledigini gostermisler ve

EFSA’nin pektin kolesterol diisiiriicii saglik beyaninda, molekiil agirligi ve esterifikasyon
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derecesinin nitelenmesi gerektigini belirtmislerdir. Sekiz arastirmanin dahil edildigi bir meta-
analizde, 10.2 g/giin psilyum tiiketiminin, serum toplam kolesterolii %4 ve LDL kolesterolii %7
diistirdiigii gosterilmistir (Anderson et al., 2000). Psyllium ve plasebonun karsilastirildig: 21
calismanin meta-analizinde ortalama 10 g/ giin psyllium alimini takiben LDL-C'nin ortalama % 7
azaldigi gozlenmistir (Wei et al., 2009). Bir bagka meta analizin sonucuna gore de yulaf tirtinleri,
total kolestrolve LDL-C seviyesini sirayla, 0.19 ve 0.18 mmol/ L distirmistiir (Kelly, Summerbell,
Brynes, Whittaker, & Frost, 2007). Yulafta bulunan baslica ¢oziinen lif, B-glukan, yulafin
kolesterol diisiiriicti etkilerinden sorumlu esas aktif bilesendir. 28 randomize kontrollii ¢alismadan
olusan bir metaanalizde, giinde >3 g yulaf B-glukanin diyete eklenmesinin, HDL kolesterol veya
trigliseritleri degistirmeden LDL ve toplam kolesterolii sirasiyla, 0.25 mmol/ L ve 0.30 mmol/ L
azalttigimi gostermistir (Whitehead, Beck, Tosh, & Wolever, 2014). Sistematik bir derleme de,
ortalam 3.5 gr/giin yulaf p-glukan: tiikketiminin LDL-C seviyesini 0.19 mmol/ L disiirdigii
sonucuna varmstir (Ho et al., 2016). B-glukanin baska bir uygun kaynagi, arpadir. Keenan ve ark.
10 haftalik kontrollii calismada, hem yiiksek molekiil agirlikli hem de diisiik molekiil agirlikli arpa
B-glukanlarmin LDL-C diisiisiinde etkili oldugunu gostermisler. Bu calismada, ortalama diistis 3
g icin %9 ve 5 g doz i¢in %13-15 bulunmustur (Keenan et al., 2007). 17 randomize kontrollii
calisgmanin meta-analizinde, 916 hiperkolesterolemik hastada, p-glukan tiiketiminin LDL-C'yi
onemli Ol¢giide azalttigin1 gostermisler. Bununla birlikte, HDL-C ve TG'lerde 6nemli bir farklilik
bulunmamustir (Zhu et al., 2015). Amerika ve Avrupa kilavuzlari dislipidemi tedavisinde B-glukan
acisindan zengin olan yulaftan elde edilen ¢6ziiniir posanin 5-15 g/giin (Avrupa talimatlari) veya
10-25 g/giin (Amerika talimatlar1) tiiketiminin kandaki kolesterol seviyelerini 6nemli olgiide
diistirebilecegini belirtmektedir (Expert Panel on, Evaluation, & and Treatment of High Blood
Cholesterol in, 2001; Reiner et al., 2011). Giiniimiizde fruktanlar kolesterol diisiiriici biyoaktif
bilesenler olarak ilgi ¢cekmektedir (Sirtori et al., 2009). Nitekim bir dizi hayvan ¢aligmasi, inulin
tiirli fruktanlarin hem aclik hem de postprandiyal durumda kandaki trigliserit diizeyini azaltarak
lipidlerin metabolizmasini etkileyebilecegini gdstermistir. Diisiisiin nedeni, VLDL parcaciklarinin
sayisindaki azalmaya baglanmistir (Roberfroid, 2007). Benzer sonuglar insan ¢alismalari ile de
desteklenmektedir. Letexier ve ark. (Letexier, Diraison, & Beylot, 2003) 10 g/giin iniilin alan
hastalarda, kolestrol sentezinde azalma olmaksizin hepatik lipogenezde azalma oldugunu

gostermistir.
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Soya tiirevleri

Soya fasulyesi, kardiyovaskiiler riskin azaltilmasinda olumlu etki gosterebilecek
fonksiyonel 6geleri icermektedir. Soya iiriinlerinin baslica yararli etkilerinden sorumlu oldugu
diistiniilen soya proteini ve izoflavonlar son 30 yilda yogun bir sekilde incelenmistir, (Mannarino,
Ministrini, & Pirro, 2014).

Soya izoflavonlari

Soy izoflavonlar1 insanlarda en ¢ok tiiketilen fitodstrojenlerdir. Kapsamli arastirmalar,
soya fitoostrojenlerinin hayvanlardaki plazma kolesterol seviyesindeki rolii iizerine odaklanmistir
(Guan, Yeung, Huang, & Chen, 2006; S.-O. Lee, Renouf, Ye, Murphy, & Hendrich, 2007). Soya
fasulyelerinin baslica izoflavonlar1 genistein, daidzin ve glisitindir ve yapisal olarak 17-beta
Ostradiole benzerdir. Bunlar, Ostrojen A ve B reseptdrlerini baglanirlar ve eksik Ostrojenik
agonistler gibi davranirlar (Mannarino et al., 2014). Diyet izoflavonlarmin, farelerde ve insanlarda
plazma kolesteroliinii azalttig1 ve aterosklerozu onledigi gosterilmistir (Demonty et al., 2003).
HepG?2 hiicrelerinde, formononetin, biyokanin A ve daidzein inkiibasyonu, LDL-R aktivitesinde
onemli artisa neden olmustur (Owen, Roach, & Abbey, 2004). Bu durum muhtemelen
izoflavolarim SREBP2 {izerindeki etkisiyle gerceklesir ve hem LDL-R hem de HMG-CoA
rediiktazin ekspresyonunu diizenlenir. Fitodstrojen ile muamele edilen HepG2 hiicrelerinde, LDL-
R, HMG-CoA rediiktaz ve hepatik SREBP2 diizeyi arttig1 bulunmustur (Mullen, Brown, Osborne,
& Shay, 2004).

Insanlar {izerinde yapilan randomize klinik arastirmalarin sonuglar1 ¢eliskilidir. Bazi klinik
caligmalar (Gardner, Newell, Cherin, & Haskell, 2001; T.-S. Yang et al., 2012) soya fito
ostrojenlerinin hiperkolesterolemik hastalarda plazma TC ve LDL-C'yi azalttigini gosterirken,
bagka ¢aligmalar, soya izoflavonlarin doza bagl bir etkisi olamdigi (Jenkins et al., 2002) veya kan
kolesterolii iizerinde anlamli bir etkisi olmadigin1 gostermistir (R. M. Weggemans & E. A.
Trautwein, 2003). Sekiz klinik ¢alismanin meta-analizinde, ayn1 soya proteini alimiyla yiiksek doz
izoflavonun diisiik isoflavona gore daha fazla hipokolesterolemik etkinlige sahip oldugunu ve soya
izoflavonlarinin soya proteinden bagimsiz olarak LDL-C diisiiriicii etkiye sahip oldugu sonucuna
varilmistir (Zhuo, Melby, & Watanabe, 2004). Soya proteini ile soya izoflavonlarinin etkilesimini
veya soya iriinlerinin hipokolesterolemik aktivitesine katkida bulunan bu iki bilesenin sinerjik

etkisini arastirmak i¢in daha ileri ¢aligmalara ihtiyag¢ vardir.
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Soya proteinleri

Genellikle soyada bulunan biyoaktif peptidlerin, lipid diisiiriicii etkisinden sorumlu
olabilecegine inanilmaktadir (Cicero, Fogacci, & Colletti, 2017). Bununla birlikte, izoflavonlar da
bu etkiye katkida bulunabilmektedir (R. Weggemans & E. Trautwein, 2003). Soya ve lupin igin
cok sayida kolesterol diisiiricii mekanizma Onerilmekle birlikte, siire¢ hala net degildir. Sterol
diizenleyici eleman baglama proteininin ekspresyonunun azaltilmasi, ApoB reseptor aktivitesinde
artis ve safra tuzlarinin digki ile atilminin artmasi onerilen mekanizmalardandir (S.-J. Cho,
Juillerat, & Lee, 2007; Grieco et al., 2009; Lammi, Zanoni, Scigliuolo, D’Amato, & Arnoldsi,
2014).

Soya proteini ile ilgili yapilan c¢alismalarin sonuglarinin genellenmesi kullanilan soya
miktarlar1 ve formdaki farkliliklar, temel lipid seviyeleri ve standart olmayan metodolojiden dolay1
karmasiktir (Nijjar, Burke, Bloesch, & Rader, 2010). Randomize kontrollii ¢aligmalarin gesitli
meta-analizleri soyanin kolesterol disiiriicii Ozelliklerinin altin1 ¢izmektedir. 35 randomize
kontrollii ¢calisma ve 2670 katilimciy1 igeren bir metaanalizde ortalama 30 g/giin soya proteini
tiikketiminin serum HDL konsantrasyonunu arttirdigimi ve serum TG (%#4), LDL (%3) ve TC (%2)
konsantrasyonlarini diisiirdiigiinii gostermistir (Tokede, Onabanjo, Yansane, Gaziano, & Djoussé¢,
2015). Anderson ve ark.’larmin (Anderson, Johnstone, & Cook-Newell, 1995) 29 kontrollii
calisgmay1 dahil ettigi meta-analizinde, ortalama 47 g/giin soya proteini tiikketiminin TC % 9.0,
LDL-C % 12.9, TG % 10.5 disiirdiiglinii ve HDL-C {izerinde belirgin bir etkisi olmadigini
gostermistir. 30 ¢alismay1 igeren baska bir meta-analiz ¢alismanin sonuglarina gére, normal veya
hafif hiperkolesterolemili yetiskinlerin 1limli miktarlarda soya proteini (yaklasik 25 g) tiikketiminin,
LDL-C'yi kii¢iik ancak anlamli miktarda diistirmiisdiigii belirlenmistir (Harland & Haffner, 2008).
Stanol ve Steroller

Bitki sterolleri ve doymus tiirevleri olan stanoller, farkli yan zincir konfigiirasyonlarina
sahip bir grup kolestrol analogudur. Memeliler kolesterol sentezlerken, bitkiler fitosterolleri
sentezler. Baslica steroller B-sitosterol, kampesterol ve stigmasterol'diir (Chen et al., 2008).
Yapisal olarak insan kolesteroliine benzerler, ancak bagirsak yollarinda az emilirler (Mannarino et
al., 2014). Karisik bir diyet tiiketimi ile bitki sterol ve stanollerinini giinliik ortalama alim1 150 ile
450 mg/ giin arasinda degismekle birlikte, vejetaryanlar gibi bazi popiilasyonlarda en az bu
miktarm iki kat1 tiiketilir (Law, 2000). Deneysel ve klinik bulgular, bitki sterolleri/ stanollerinin,

TC, LDL-C ve TG plazma seviyelerini iyilestirebildigini gostermistir (Gylling et al., 2014). Bitki
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sterolleri/ stanollerinin hipolipidemik etkisi i¢in en agiklayict mekanizma, kolesteroliin bagirsakta
emiliminin engellenmesidir. Bitki sterol ve stanolleri misellerin olusumunda kolesterol ile
yarisirlar ve eksojen kolesteroliin bagirsak emilimini azaltarak LDL-C'yi diisiiriirler. Fitosteroller
ve kolesterol, intestinal kolesterol tasiyicisi olan NPC1L1 tarafindan enterositlere emilir. Ancak,
enterositlerde lokalize olan ATP baglayici kaset tasiyicilar1 (ABCG5 ve ABCGS8), esterlenmemis
kolesterol ile sterol ve stanollerin ¢ogunu bagirsak limenine geri gonderir ve bdylece
fitosterollerin emilimi biiyiik oranda engellenir. Bitki sterol ve stanollerinin biyoyararlanimi son
derece diisiik olmakla birlikte bitki sterollerinin, stanollerden daha yiiksek biyoyararlanima sahip
oldugu on goriilmektedir. Yapilan calismalarda bitki sterolleri ile stanollerinin ABCAL
ekspresyonunu arttirdigt ve ACAT’1 inhibe ettigi ve kolesterolii emilimini %50'den %30'a
diistirdiigii gosterilmistir (Ferguson, Stojanovski, MacDonald-Wicks, & Garg, 2016; Ras et al.,
2013).

Fitosterollerin lipit distriicii etkileri c¢esitli meta-analizlerinde vurgulanmistir. Bitki
sterolleri ve stanollerin etkinligini degerlendiren 41 arastirmanin meta-analizinde, giinliik 29
alimmm, LDL-C'yi %10 disiirebilecegi sonucuna varmistir. Bununla birlikte, daha yiiksek
miktarlarda sterol veya stanol tliketiminin mevcut etkiyi Onemli miktarda degistirmedigi
goriilmiistiir (Katan et al., 2003). Ras ve ark.'nin (Ras et al., 2013), 41 klinik ¢alisma ve 2084
birey igeren meta-analizinde fitosterol ile zenginlestirilmis yiyecek (ortalama fitosterol dozu ~ 1.6
g/ giin) tiikketiminin, serum TC ve LDL kolesterol konsantrasyonlarmni diistirdiigii, serum sitosterol
ve kampesterol konsantrasyonlarini artirdigini gostermistir. Fitosterollerinin lipid distiriicii etkisi
doza bagimlidir. Giinde 3 g'a kadar olan dozlarda stanol ve sterollerin, kolesterol diizeyi tizerindeki
etkisi arasinda bir farklilik bulunmamustir (Talati, Sobieraj, Makanji, Phung, & Coleman, 2010).
113 randomize kontrollii ¢alismay1 dahil eden bir metaanalizde, bitki sterolleri/stanollerinin (2
g/giin dozunda), LDL-C diigiirme miktarin1 doza bagimli diistirdiigii, HDL-C {izerinde belirgin bir
etkisi olmaksizin, TG diizeylerinin % 6 diistiriildiigii sonucuna varmislar (Musa-Veloso, Poon,
Elliot, & Chung, 2011). 124 randomize kontrollii ¢alismay1 inceleyen baska bir meta-analiz, bitki
sterolleri ve stanollerin kombine ve ayr1 formlarinin doz-yanit etkisini arastirmistir. Sonuglara
gore giinliik <3 g dozlarda, LDL-C seviyelerini %6-12 disiirdiigiinii ve agik bir doz-tepki etkisi
oldugunu gostermistir (Ras, Geleijnse, & Trautwein, 2014). Bununla birlikte, bagska bir meta-
analizde, plazma LDL-C konsantrasyonlariin azaltilmasi agisindan suplemental ve fitosterol /

fitostanol ile zenginlestirilmis besinler arasinda anlamli bir fark olmadigmi bildirmistir
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(Shaghaghi, Abumweis, & Jones, 2013). Uzun siireli denemelerden elde edilen veriler, bitki
sterolleri/ stanollerinin 6zellikle dnerilen dozlarda (yaklasik 2 g/ giin) giivenilirligini dogrulamistir
(Fransen et al., 2007).

Kurkuminoidler

Kurkuminoidler, zerdegalinin biyolojik aktiviteleri ve sar1 renginden sorumlu, dogal
polifenolik bilesiklerdir (Dhan Prakash, 2014). Kurkuminoidler zerdecalin yaklasik %5'ini
olusturmaktadir ve ti¢ ana tiirii bulunmaktadir. Bunlar; kurkumin, demetoxycurcumin ve
bisdemthoxycurcumindir (Jager et al., 2014). Kurkuminoidler, anti-kanserojenik, antioksidatif ve
hipokolesterolemik aktiviteler sergilerler (Pulido-Moran, Moreno-Fernandez, Ramirez-Tortosa, &
Ramirez-Tortosa, 2016). Bu yararlara ek olarak, plazma lipid diizeylerini modiile etme ve
aterojenik risk profilini degistirmede, kurkuminoid faydali etkileri ile ilgili artan kanitlar
bulunmaktadir (Sahebkar, 2013; Zingg, Hasan, & Meydani, 2013). Deneysel ¢aligmalara gore,
kurkuminoidlerin hepatik yag birikimini azalttigin1 ve alkolsiiz yagli karaciger hastaliginin
gelismesine karst koruyucu oldugunu gostermistir (Hasan et al., 2014). Randomize kontrollii
caligmalarin metaanalizinde ise, kurkuminoidlerin, siiperoksit dismutaz, katalaz ve glutatyon
konsantrasyonlarinin serum aktivitelerinde artis ve serum lipid peroksitleri ve TNF-a
diizeylerinde azalmaya neden oldugu gosterilmistir (Sahebkar, Cicero, Simental-Mendia,
Aggarwal, & Gupta, 2016). Kurkuminoidlerin lipid diisiiriici mekanizmalar1 tam olarak
bilinmemekle birlikte; SREBP-2 transkripsiyon faktorii araciligiyla NPCIL1 ekspresyonunu
inhibe ettigi (Kumar et al., 2011) ve ABCAL'in ekspresyonu ve THP-makrofaj kaynakli kopiik
hiicrelerinde gesitli sinyal yolaklari iizerinden kolesterol akisini degistirdigi diistiniilmektedir (Lin
et al., 2015). Ayrica, kurkumin, LDL-R'nin sayisini arttirdigi ve proprotein konvertaz
subtilisin/keskin tip 9 (PCSK9) ekspresyonunun asagi regiilasyonu yoluyla LDL pargacik alimini
tesvik ettigi belirlenmistir (Tai et al., 2014).

Zhang ve ark. (Zhang et al., 1999) oral yoldan zerdegal ekstrati ile tedavi edilen siganlarin,
vaskiiler diiz kas hiicrelerinde artmis LDL-R miktarmi bildirmistir. Kapoor ve ark. (Kapoor,
Atkins, & Mehta, 2002) ise kurkiiminin molekiiler diizeyde mMRNA ekspresyonunda artisa neden
oldugunu gostermistir. Benzer sekilde Peschel ve ark. (Peschel, Koerting, & Nass, 2007)
calismasinda kurkuminin hipokolesterolemik etkisini, karaciger hiicre modelinde gen ekspresyonu
tizerinden agiklamaya ¢alismistir. Buna goére, kurkumin ana etkisini, 10 uM dozunda ve LDL-R’un

MRNA  konsantrasyonunu arttirarak gosterdigi sonucuna ulasilmistir. Bu dozda, kolesterol
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biyosentez enzimlerinin mRNA miktarinda bir artis gériilmemistir ve karaciger X reseptorii alfa
(LXRa), ABCG1 ve retinoid X reseptorii a (RXRa) aktivitesinde artis gézlenmistir.

Ote yandan kurkuminin lipid profili iizerindeki etkileri ile ilgili randomize kontrollii
caligmalarin sonuglari halen tutarsizdir; Sahebkar (Sahebkar, 2014) tarafindan yapilan bir meta-
analizde, kurkuminoid takviyesinin plazma lipid seviyeleri f{izerinde anlamli bir etkisi
bulunmamistir. Ancak, bu meta-analizde sinirli sayida randomize kontrollii calisma alinmig ve
dahil edilen ¢aligmalarn tasarimi ve popiilasyoniinda o6nemli dl¢lide farkliliklar vardir. Son
yillarda, dislipidemi yOnetiminde curcuminoidlerin etkinligini gosteren bir dizi g¢aligma
yaymlanmistir (Hasan et al., 2014; Shin, Ha, McGregor, & Choi, 2011; Um, Hwang, Ahn, & Ha,
2013) Standart bakim tedavileri goren metabolik sendromlu hastalarda, diyete kurkuminoid
eklenmesi (giinliik 1g dozunda) ile plazma TC, LDL-C, TG ve lipoprotein a diizeylerinde belirgin
bir azalma ve HDL-C seviyesinde artis gozlemlenmistir (Panahi, Khalili, Hosseini, Abbasinazari,
& Sahebkar, 2014). Yine sonu yillarda yayimlanan iki raporda, metabolik sendromlu (Y. S. Yang
et al., 2014) ve obez bireylerde (Mohammadi et al., 2013) kurkuminoidlerin 6nemli TG diisiiriicii
etkisinin oldugunu gosterilmistir. Kurkuminoidlerin yiiksek dozlarda dahi giivenilir oldugu
diistiniilmektedir (Cheng et al., 2001). Kurkuminoidlerin farmakolojik olarak kullanimi ile ilgili
en biiyiik endise ise suda diisiik ¢oziiniirliigiiniin ve hizli metabolizmanin sonucu olan diisiik oral

biyoyararlanimidir (Bisht & Maitra, 2009).

Sonuc¢

Bu yazida, baz1 fonksiyonel besinlerin lipid diisiirticii etkileri {izerine bulgularinin 6zeti
sunulmustur. Kolesterol diisiirticli fonksiyonel besinler, plazma lipoprotein profilini gelistirerek,
farkli metabolik stiregler iizerinden koroner kalp hastaligi riskini azaltmada 6nemli bir rol
oynamaktadir. Mevcut bilgilere dayanarak, kolesterol diisiiriicii nutrasotikler ve fonksiyonel
besinlerin bilesimlerinden 6tiirii birden ¢ok siirecin kombinasyonu ile plazma kolesterol seviyesini
azaltabilecegi de gbz Oniine alimmalidir. Gelecekteki caligmalar aktif bilesenlerin kolesterol
metabolizmasmna  katilan genlerin  ekspresyonuyla etkilesimi {izerine odaklanabilir.
Ayrica, fonksiyonel besinlerin ve nutrasotiklerin kolesterolii diisiiriicti etkinligini dogrulamak

icin daha fazla randomize kontrollii ¢aligmalar yapilmalidir.

Cikar Catismasi
Yazarlar ya da yaz ile ilgili bildirilen herhangi bir ¢ikar catigmasi yoktur.
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